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RESUMO

A presente tese foi construida em torno da temédtidarograma de Treinamento em Pesquisa
Médica, mundialmente difundido como MD-PhD, e sahtiga de financiamento no Brasil, o
Programa Especial de Doutorado em Pesquisa Méelgfa-DPM). O MD-PhD foi introduzido

no Brasil em 1995 pela Universidade Federal dodRidaneiro, mas somente em 2008 esse
programa ganhou apoio governamental, com o finameéo de bolsas de doutorado
concedidas pela Coordenacao de Aperfeicoamentesso® de Nivel Superior (Capes). E
como objetivo principal buscou-se analisar comaeeftruturado e difundido o programa MD-
PhD em nivel nacional, considerando o fomento d&-BPBM, as instituicbes de ensino
superior, 0s programas de pos-graduacao, as araletigas, e o perfil do médico MD-PhD
titulado com o apoio do PBE-DPM. Como resultadas sgdresentadas informacgdes sobre: o
atual contexto do Sistema Nacional de PoOs-GraduéSBi®G), com énfase nas areas da
Medicina I, Il e Ill; a difusédo e os excelentesuteedos do MD-PhD pelo mundo; a politica de
financiamento do MD-PhD adotada no Brasil, 0 PBBVDE uma analise cientométrica como
indicador avaliativo dos resultados do Programaérdmamento em Pesquisa Médica no Brasil.
Por fim, foram identificadas algumas fragilidadesgue tange a difusédo e ao alcance nacional

do PBE-DPM, e propostas ferramentas para alavangatencial do MD-PhD no Brasil.

Palavras-chave:Formacdo médica. Médico Pesquisador. MD-PhD. Cdps#icas Publicas.



ABSTRACT

The present thesis was constructed around the tleeofathe Medical Research Training
Program, which is spread worldwide as MD / PhD, #adinancing policy in Brazil, the
Programa Especial de Doutorado em Pesquisa MégB&-DPM). The MD / PhD was
introduced in Brazil in 1995 by the Federal Univigref Rio de Janeiro, but it was only in 2008
that this program gained government support, viighftinding of doctoral scholarships granted
by the Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessobliva# Superior (Capes). The main
objective was to analyze how the MD / PhD prograas wtructured and disseminated at the
national level, considering the funding of the PBEM, the higher education institutions, the
graduate programs, the evaluation areas, and dfieeof the MD / PhD doctor with the support
of PBE-DPM. For the results, it is presented infation on: the current context of the Sistema
Nacional de Pds-Graduacdo (SNPG) with emphasib@areas of Medicine I, Il and llI; the
dissemination and excellent results of MD / PhDuarbthe world; the MD / PhD financing
policy adopted in Brazil, the PBE-DPM; and a saxemetric analysis as an evaluative indicator
of the results of the Medical Research TraininggPam in Brazil. Lastly, some weaknesses
were identified regarding the diffusion and natiom@ach of the PBE-DPM, and some

mechanisms were recommended to leverage the ptehMD / PhD in Brazil.

Keywords: Medical training. Researcher. MD / PhD. CapesliPylolicy.
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1. INTRODUCAO

1.1 Contexto geral

Ao considerar a data de criagdo das principais Ggérde fomento a pesquisa: o
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientificaeeriblogico (CNPq) e a Coordenacéo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Qapedas em 1951, o Brasil apresenta um
historico de quase 70 anos de apoio oficial assagéeexpansao e consolidacdo da pesquisa e
da pés-graduacagiricto sensu

Em 1968, apOs a Reforma Universitaria, instituidia pei n® 5.540, a pesquisa torna-

se objetivo e missdo da educacao superior:

Art. 1° O ensino superior tem por objetivo a pesgud desenvolvimento das ciéncias,
letras e artes e a formacao de profissionais d& nhiversitario.

Art. 2° O ensino superior, indissociavel da pestjiesra ministrado em universidades
e, excepcionalmente, em estabelecimentos isoladgmnizados como instituicdes de
direito publico ou privado. (Lei 5.540/1968 da Raéacia da Republica)

Mais adiante, a Lei de Diretrizes e Bases da Ediacdgacional (LDB), Lei n°
9.394/1996, revoga o dispositivo legal anteriostaleelece que a educacao, de maneira geral,

abrange multiplos processos formativos e tambémelgtie:

Art. 43. A educacao superior tem por finalidade:

| - estimular a criacdo cultural e o desenvolvimedb espirito cientifico e do
pensamento reflexivo;

Il - formar diplomados nas diferentes areas de eontento, aptos para a insergéo
em setores profissionais e para a participacio asenvolvimento da sociedade
brasileira, e colaborar na sua formacgéo continua;

Il - incentivar o trabalho de pesquisa e investiga cientifica, visando o
desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia e @g&oi e difuséo da cultura, e, desse
modo, desenvolver o entendimento do homem e do emeigue vive (Lei 9.394/1996
da Presidéncia da Republica).

Nesse contexto, o conceito de Universidade, noilBeamplia-se para a consolidacao
do espirito cientifico proposto por Bachelard —gaenento abstrato, fazendo com que a
aprendizagem seja o fruto da relacdo entre a pgsgquconhecimento e a pratica.
Enfim, acho que o primeiro principio da educacamttfica €, no reino intelectual,

esse ascetismo que é o pensamento abstrato. S@ddelevar-nos a dominar o
conhecimento experimental (BACHELARD, 1986udCOSTA, 2012, p. 11).

Na graduacao, a Iniciacdo Cientifica (IC) € conside um instrumento que possibilita

a introducao do estudante na investigacao cieatific
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Para Marcuschi (1996), a IC é a forma mais natdelconduzir o aluno na
investigacao cientifica sem que se desvie de suaafifio geral da graduacgéo e tem
como um dos principais produtos a incitacdo a naidade dos estudos,
introduzindo-o mais cedo na pés-graduacédo (LIMA,&®. 11).

No entanto, em algumas areas, a IC é insuficiémtendo com que o graduando nao
tenha interesse na carreira académica, ainda gdBapresente o incentivo ao trabalho de
pesquisa e de investigacao cientifica como findkdda educacao superior.

Na area médica, é crescente a preocupacao conrséongentifica e, ainda assim, a
formacdo de médicos pesquisadores é pequena, quuitgrme afirma o professor Lucio
Velloso, “pelo menos 95% dos alunos querem ser cogdiom atuacgdo clinico-cirurgica”
(MONTALLI, 2014).

Sendo que:

Um pressuposto e requisito essencial a boa pndichca € a habilidade para pensar
cientificamente e usar o método cientifico, o ggaifica, em consequéncia, que o
médico estd submetido a uma necessidade de ad@aintinuamente novas
informacdes cientificas e novos conhecimentos (@ELRA; ALVES; LUZ, 2008, p.
313).

E possivel afirmar que, para os estudantes de Medi@ carreira de médico
pesquisador torna-se menos atrativa diante de slgtatores, como: falta de
estimulo/oportunidade na graduacéo; anseio pete@raédica e longo periodo de formacgéo,
segundo Oliveira, Alves e Luz (2008). Eles assegueanda, que estudantes de Medicina tém
interesse por pesquisa cientifica, mas apontanigmals para a nao realizacao de atividades
cientificas.

Ao ingressar na universidade, a maioria dos estadaem como meta a pratica, sendo
0 éxito profissional a conclusdo da residéncia ae/atuacdo em consultorios e salas cirargicas.
Além do mais, um profissional de Medicina esta ltalio para atuar clinicamente depois de
seis anos de graduacdo. Para prosseguir na carcad&mica e chegar a titulacdo de doutor,
sao dois anos de mestrado e mais quatro anos tmakhn Por consequéncia, a possibilidade
de iniciar a residéncia, com a garantia de um @deimicial, torna-se forte atrativo econémico
para que os estudantes de Medicina do Brasil né&sigam na carreira cientifico-académica,
em gue, normalmente, a remuneracao nao é taovatrati

A esses fatores, Bachelard denomina de estagnaméicegressao. Ele afirma que:

E ai que mostraremos causas de estagnacio e ragressio, detectaremos causas
da inércia as quais daremos o0 nome de obstaculstemeplogicos (...) o ato de
conhecer da-se contra um conhecimento anteriotruitedo conhecimentos mal
estabelecidos, superando o0 que, no préprio espéritbstaculo a espiritualizacao
(BACHELARD, 1996,apudMELO, 2006, s/p).
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Em geral, na formacéo de médicos pesquisadoréspetaculos sdo em grande parte
resultado da insuficiente articulacao entre a fgdonanédica e a cientifica” (SCHERLINGER
et al 2018, p. 171).

Em um artigo publicado em 2011, Oliveira, Campddardo apontam uma queda
drastica e progressiva do numero de médicos asianaecarreira académica. Segundo 0s
autores, no inicio da universidade brasileira, éslioos eram os profissionais predominantes
dos Programas de Graduacdo na area de Ciénciasawde.SCom o crescimento das
universidades e baixa titulagdo de médico pesqoisadesses profissionais deixaram de ser a

classe dominante no contexto universitario.

Até 1970, havia relativamente poucos cursos deugigith em ciéncias basicas e a
maioria das disciplinas biomédicas nas universisldasileiras eram ministradas em
faculdades de medicina, que buscavam integrar e basicos e clinicos. Assim,
as vagas para estagiarios e futuros professorei€igas basicas foram preenchidas
principalmente por médicos. Hoje, porém, essesigsiohais sdo minoria nesses
departamentos. Até 1985, 52% dos docentes recaufsos Institutos de Biofisica e
Bioquimica Médica da Universidade Federal do Ridateeiro (UFRJ) eram médicos.
Esse namero caiu para 25% em 1990. Na contratag@recente de docentes, o
ndmero de médicos caiu drasticamente para <5% assitutos. Em 1985, os
estudantes de medicina representavam 35% dos &#gtagile iniciacdo cientifica.
Atualmente, eles representam menos de 5%. (OLIVEIRAMPOS e MOURAO,
2011, p. 1105).

Dessa maneira, a continua atuacéo do profissi@nateh médica na pesquisa tornou-
se um desafio no cenério atual da pés-graduacaanécthcao cientifica no Brasil e no mundo.

Considerando esses e tantos outros aspectos dacBwmeédica, nos Estados Unidos,
surgiu o Programa de Treinamento em Pesquisa Mddiz&hD como “um esforco para
combater o recente declinio de pesquisadores ahi(ALAMARI, 2016, p. 216).

Em 1956, ap6s a reformulagédo curricular da formagiMD decorrente do relatério
proposto por Flexner, em 1910, um dos primeirogqamas MD-PhD criado nos
EUA foi o da Western Reserve University (WRU) (OBNRA, 2009, p. 15).

Esse programa consiste na capacitacdo simultangeadaacédo e na pés-graduacao,
através de atividades de pesquisa e producaofidamntalizadas ao largo da graduacdo. Ao
final dessa jornada, “o estudante recebe uma duplacdo: demedical doctor do latim
Medicinee Doctor(MD) e de philosofer doctor do latim Philosophisze Doctor(PhD)”
(OLIVEIRA, 2009).
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Com a grande expansao e capilarizardo do MD-Phibdana América do Norte, “tem
havido um interesse crescente no programa”. (ALAMAR16, p. 216)A partir dos anos
2000, o0 MD-PhD conquistou instituicbes de todo adwu

Conforme pode ser verificado no Plano de Estudosmb@wados em Medicina, da

Universidade Nacional Autbnoma do México:

Actualmente, un estudiante de la carrera de Medligire desea hacer investigacion
debe concluir primero su licenciatura y posteriartadnscribirse a un programa de
posgrado para obtener su doctorado, con lo qua @artle 10 a 15 afios para obtener
este grado, esto es, 25 6 40% mas de tiempo gumepdbado por la figura comparable
al MD/PhD que existe en universidades de Estadoslddn Europa y Japén.
(UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO, 2011, p16).

No Brasil, desde a primeira metade do século Xgosgraduacdo e a pesquisa vém
sendo estimuladas, mas, somente em 1995, o Cormdelknsino para Graduados da UFRJ
comecou a implementacdo do MD-PhD como uma ac¢@badpara resultados na pesquisa
meédica.

Desde entdo, o programa € encarado como uma &kerm@ara a formacédo de
profissionais na area médica, pois tem como olgdtvnecer ao graduando uma clara e util
apresentacdo da ciéncia como pesquisa, levandexplarar diversas areas das ciéncias da

saude e a observar os multiplos aspectos da igaeét e “do fazer cientifico”.

Bachelard enfatiza categoricamente o raciocinitratios o conhecimento objetivo, a
racionalidade, o real cientifico, os conceitos tifimos como condi¢cdesine quanon

da ciéncia, do ser ciéncidg fazer cientifico— sem essas condi¢8es a ciéncia nao é
ciéncia: é equivoco. (COSTA, 2012, p. 3 — grifosms

Dessa forma, o MD-PhD estimula a formacéo de fstprofissionais pesquisadores,
fortalecendo a comunidade cientifica, assim conssipdita a dupla atuacéo, tanto na area
académica como na area clinica/cirargica.

Corroborando com o professor Samir Rassalan (1889)epartamento de Cirurgia da
Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa dedsém que afirma que “a perspectiva do
meédico-cientista depende da existéncia de um pragoke fundos”, a Capes comecou a apoiar
o MD-PhD, em 2008, através do Programa de Bolsadtappara Doutorado em Pesquisa
Médica (PBE-DPM).

Nessa iniciativa, o PBE-DPM, tem como objetivo:

Fomentar o desenvolvimento para a formacao em masmédica, com a finalidade
de estimular a producdo académica e a formagacesiguizadores, em nivel de

doutorado, por meio de financiamento especificajsobbidando e ampliando o
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pensamento critico estratégico para o desenvol¥oneientifico do pais (Site da
CAPES, Edital 2008).

Desde entdo, o financiamento do MD-PhD no Brasihtece por meio da concessao
de bolsas de doutorado e pagamento de taxas escphkaia discentes de instituicoes privadas.
A Capes, agéncia governamental de gestdo de psljfigblicas voltadas para pos-graduacéo,
lancou dois editais, Edital n® 14/2008 e Editab?»2014, e conseguiu beneficiar 97 discentes
de graduacgdo médica.

ApoOs seis anos da ultima chamada, ndo foi possiesitificar indicios de novos
chamamentos do PBE-DPM ou outras iniciativas fieaas para o MD-PhD. Entédo, sob a
perspectiva de que investir em um programa inovadmstruturado que garanta o treinamento
de uma nova geracao de forca de trabalho de médienisstas € essencial, a presente Tese

apresenta pesquisas sobre o MD-PhD e sua poléitaahciamento no Brasil, 0 PBE-DPM.

1.2 Estrutura da Tese

A presente Tese foi construida em torno da temdtddD-PhD que, no Brasil, ganhou
ares de politica publica ao ser fomentado peladaracao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (Capes), vinculada ao Ministéricediucacdo (MEC).

A estrutura desta Tese esta pautada no RegimerRoogoama de Pos-Graduacdo em
Educacdo em Ciéncias: Quimica da Vida e Saudee 8eiversidade Federal do Rio Grande
do Sul (UFRGS), art. 37, inciso II: “A forma da egdio da tese deveré ser composta de Resumo,
Introducdo, Trabalhos Publicados, aceitos paraigag@io ou submetidos a publicacdo e
Conclusbes e Referéncias”, em que o corpo do matwsr constituido pelos trabalhos
cientificos submetidos e/ou publicados.

Dos cinco capitulos, os quatro primeiros correspondas producdes cientificas
elaboradas para divulgagcéo das pesquisas realizadasgo do curso de doutorado e o quinto
capitulo segue como a proposta de dois questi@ario

A trajetodria linear da educacéo superior brasilemanpartiiha o ponto comum de
origem com a nossa histéria de formagdo médicase\Nsentido, o primeiro capitulo desta Tese
apresenta o artigo “Educagédo Médica: Linha do Tempanorama da Pés-Graduacao stricto
sensu no Brasil”, que foi aceito para publicacddReaista Brasileira de Educacdo Médica
(ISSN 1981-5271). Esse trabalho é fruto de revisitografica realizada para compreender o
contexto da pos-graduacdo médica no Brasil. Ele uemcarater introdutério ao tema do
Doutorado em Pesquisa Médica, uma vez que, a pdatse alicerce, foi facilitada a
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compreensao do contexto e da problematica do MD+RhBrasil. Esse artigo objetivou tracar
um panorama critico da pds-graduacdo mésticeto sensibrasileira, com recorte e atencao
as areas avaliativas da Medicina, contempla umiadewas normativas que conduziram a
formacdo da pds-graduacdo nacional e uma categaoza analise estatistica de dados do
Sistema Nacional de Pds-Graduacédo (SNPG).

Como resultados, sao apresentadas diversas infoesagelacionadas ao
funcionamento e a avaliacdo do SNPG, bem como dagastitativos do sistema como um
todo e detalhes mais especificos das areas da iNeedjdMedicina Il e Medicina 1l. Como
ponto forte observa-se a expanséo e o crescimanmposigraduacdo, e como ponto fragil sédo
identificados tragos de assimetrias regionais. &re &s subareas da medicina, sdo evidenciadas
as caracteristicas de cada area avaliativa, imdumelacées entre modalidades, niveis e
conceitos dos Programa de Pos-Graduacao

Em sequéncia, no segundo capitulo esta registradelato sobre a ocorréncia global
do MD-PhD. Esse apanhado foi submetido como oadigpesquisa: “O Programa MD-PhD:

Brasil e mundo a Revista Internacional de Educacdo Superior (R¥ESISSN 2446-9424).

Nesse trabalho, buscou-se compreender o funciorandenMD-PhD em outros paises e
estruturas educacionais. Por meio de artigos @imdie sitesinstitucionais que relatam a
experiéncia MD-PhD, o segundo capitulo apresentdias do programa de formacao médica
em instituicOes de diferentes paises, nos cinctreries. A partir desse levantamento, como
resultado, foi possivel observar as particularidatadas em cada pais o que pode subsidiar
reflexdes para a experiéncia brasileira.

O terceiro capitulo aborda diretamente o PrograenBalsa Especial de Doutorado em
Pesquisa Médica (PBE-DPM) como uma politica pulibcaentada pela Capes para financiar
0 MD-PhD no Brasil. O resumo do artigo: “A Capeaskinanciamento da Formacao do Médico
Pesquisador” foi apresentado e publicado nos adais14° Congresso Internacional
REDEUNIDAS e o trabalho completo foi aceito pardlmacéo na Revista Saude em Redes
(ISSN 2446-4813). O objetivo desse artigo foi apnésr o0 PBE-DPM como uma acao
afirmativa para o fortalecimento do Sistema NadideaP0s-Graduacdo (SNPG). Baseado em
informacdes concedidas pela a agéncia financiadd@apes, sao apresentados resultados sobre
o investimento e a difusdo do programa pelo teroitdacional. Os resultados revelam um
grande investimento no programa em contrapontaxa lbapilarizacdo geografica no territorio

nacional.
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No quarto capitulo, tem-se o trabalho completo sgrado e publicado nos anais do
XII Encontro Nacional de Pesquisa em Educacdo edmdiis - Xl ENPEC, realizado na
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, enalNRiltl, entre os dias 25 e 28 de junho de
2019 (ISSN 1809-5100). O artigo “Um Olhar Cientoneét sobre o Curriculo Lattes dos
Médicos Doutores Titulados com o Apoio do PBE-DPeh um cunho mais técnico, com
uma analise da producao cientifica dos médicosodesititulados com o apoio do PBE-DPM.
Como indicativo de cumprimento do objeto do progaanala politica publica, fez-se um estudo
cientométrico da producao cientifica dos médicos-RHD titulados com o apoio do PBE-
DPM. Para tanto, foram considerados os benefigélm programa que ja se titularam, as
producdes bibliograficas autodeclaradas no Cuwmitaltes, a estratificacdo Qualis adotada
como indicador na avaliacdo do SNPG, e aspectasioabdos a primeira e segunda autoria.
Como resultados, observou-se publicacbes em peo®diacionais e internacionais com altos
niveis de coautoria, e grande utilizacdo de everitificos como ferramenta de divulgacao
das pesquisas realizadas.

Para finalizar esta pesquisa, prop0e-se a aplicdgd@uestionarios para alguns
coordenadores de area e para os doutores MD-Phitim@iro questionario tem a finalidade
de compreender melhor a inser¢cdo do PBE-DPM naraabiacacstricto sensibrasileira e
sera aplicado para os coordenadores de area daivetiMedicina Il, Ciéncias Bioldgicas |,
Ciéncias Bioldgicas Il e Saude Coletiva. Quantsegundo, ele visa a obtencao de dados sobre
o perfil do doutor MD-PhD titulado com o apoio d®BEDPM, e sobre os resultados

alcancados por essa politica publica.

1.3 Justificativa

No que tange a producdo cientifica brasileira sabreema, em nivel nacional,
encontrou-se apenas a tese “O Programa de ForrmaagBesquisa Médica MD-PhD da UFRJ”,
defendida em 2009, e o artighrf MD-PhD program in Brazil: students concepts @ésce
and of common sensgublicado em 2011, ambas producdes de Ricardol¥ide Oliveira.

Além de pouca publicacéo, também foi possivel ifleat a falta de normatizacdo e de
registros desse programa no que concerne a Avaldig&istema Nacional de Pés-Graduacéo,
que é orientada pela Diretoria de Avaliacdo da €apeealizada com a participacdo da
comunidade académico-cientificaté da CAPES).

Todo esse contexto excitou estudos e investigapdepossibilitassem responder aos

seguintes questionamentos:
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1. Qual o alcance do programa MD-PhD no Brasil e nod&®
2. Como o MD-PhD foi inserido no contexto da pés-geagdio stricto sensu
brasileira?
3. Qual a relacdo entre o MD-PhD e o PBE-DPM?
4. Quantas IES do Brasil incorporaram o PBE-DPM na guaale curricular de
formacdo médica?
5. Quantos médicos pesquisadores foram formados cpoio do PBE-DPM?
6. Qual o montante de investimento dedicado a formdednédicos pesquisadores,
através do PBE-DPM?
7. Os médicos doutores titulados com o apoio do PBEIDFEO realmente
pesquisadores? Como mensurar essa questao?
8. Qual a perspectiva da academia diante dessa madalde formacdo médica?
Esses questionamentos estimulam a producao degistroeoficial sobre os diversos
aspectos que envolvem a titulacaorasdical doctore philosofer doctorMD-PhD, no Brasil.

1.4 Objetivo Geral

Analisar como foi estruturado e difundido o progeaMD-PhD em nivel nacional,
considerando o fomento do PBE-DPM, as IES, os Ri3Greas avaliativas e o perfil do

discente beneficiario dessa politica publica.

1.5 Objetivos Especificos

» Estudar o atual contexto da pdés-graduacado métticdo sensibrasileira.

e Pesquisar a expansédo do MD-PhD pelo mundo.

* Investigar como o MD-PhD foi inserido no contexi@a plds-graduacastricto sensu
brasileira, identificando as IES, os PPG e as Argaaliativas envolvidas nesse
programa.

» Averiguar o montante de investimento dedicado m&gdo de médicos pesquisadores
MD-PhD, através do PBE-DPM/Capes.

» Estudar a producéo cientifica dos médicos doutdrgados com o apoio do PBE-DPM.

e Produzir um registro oficial sobre a implementae&odifusdo do MD-PhD no Brasil.
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2. METODOLOGIA

Para composicéo da presente Tese, foram realipadtes pesquisas que resultaram na
submissédo de quatro artigos cientificos e a prgaosie dois questionarios.

Para construir um referencial teérico e iniciatbardagem do MD-PHD, seguindo a
tendéncia de pesquisa cientométrica, foram rea&zhdscas no Portal de Periddicos da Capes,
no sitio eletrénico oficial da Capes e, tambénGoogle, utilizando expressdes correlatas com
o tema, como: MD/PhD prograni, “PBE-DPM”, “treinamento em pesquisa médica” e
“Physician Scientist trainirfigde maneira isolada e associada a nomes de eates) paises,
universidades e instituicdes.

Arigor, para a adequada formulacéo do problemaerese uma revisdo bibliografica
preliminar. O pesquisador precisa tomar contato aomcerto nimero de livros e
artigos de periddicos para que possa formular umbl@ma viavel. Pode ocorrer
mesmo que o pesquisador tenha que passar porisasassormulacdes - e revisdes
bibliograficas - para que possa dispor de um proaleem condi¢cdes de ser
pesquisado. (GIL, 2008, p.72)

J& para a obtencado de informagfes quantitativageréés ao SNPG e ao PBE-DPM,
foram utilizados relatérios concedidos pela Capesdiante solicitacdo oficialmente
protocolada no Sistema Eletrénico de Informac6&s)(@a Capes.

O primeiro relatério consiste em um apanhado acaliem formato .xIsx, sobre o
funcionamento dos PPG brasileiros. O relatériodisponibilizado em junho de 2019 pela
Divisdo de Supervisao de Resultados (DSR) da Dieetie Programas e Bolsas no Pais (DPB).
Ele é composto de informacdes relativas aos PR&gjatrados na Capes, desde 1931. Trata-
se de uma planilha muito extensa, com 5.285 codigodBPG distintos e mais de 50 colunas
informativas, dentre elas: Cédigo do PPG, GrandsmAColégio, Area de Avaliacdo, Area do
Conhecimento, Nome do Programa, Modalidade (acad@ou profissional), Situacdo (em
projeto, em funcionamento, em desativacao e deshkt)y Nivel (mestrado ou doutorado) e
Conceito do PPG (1 a7 ou A).

Ja o segundo e o terceiro relatério, que sdo conguitares entre si, foram fornecidos
pela Coordenacédo de Programas de Inducgéo e Inoy@dd@ pelo Nucleo de Disseminacdo
da Informacéo (NDI), ambas unidades da Capes. |@®ries foram concedidos em marcgo de
2020 e fazem referéncia ao financiamento e a ceéoeate bolsas no &mbito do PBE-DPM até
dezembro de 2019.
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Ademais, de acordo com o objetivo de cada artigatifico, e quando necessario, foram
realizadas consultas complementares a Platafornmup8a, a Plataforma Lattes, ao
GEOCAPES, ao Portal Qualis e ao Portal do Instigriasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE).

Por fim, no capitulo V, foram adotadas as oriergagontidas na obra Métodos e
Técnicas de Pesquisa Social (2008), de Anténioo€aBil, para a constru¢cdo de dois

questionarios.

Pode-se definir questionario como a técnica de siiy@gdo composta por um
conjunto de questdes que sdo submetidas a pesspa qropoésito de obter
informagBes sobre conhecimentos, crencas, sentigientalores, interesses,
expectativas, aspiracbes, temores, comportameetsemte ou passado etc. (GIL,

2008, p. 122).
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EDUCACAO MEDICA: LINHA DO TEMPO E PANORAMA DA POS-G RADUACAO
STRICTO SENSU NO BRASIL

Resumo

O presente trabalho apresenta uma sucinta retrospectiva da pds-graduacéo stricto sensu
brasileira e elucida o atual panorama quantitativo das subéareas avaliativas da Area de
Medicina. O método, aqui utilizado, contempla uma revisdo das normativas que conduziram
a formacdo da pos-graduacdo stricto sensu brasileira, e uma categorizagdo e andlise
estatistica de dados fornecidos pela Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior, complementados por informac¢des da Plataforma Sucupira e do ultimo censo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, com recorte e atencéo as areas avaliativas da
Medicina. Como resultado , observou-se que em junho de 2019, o Brasil atingiu 4.590
Programas de Pds-Graduagdo, sendo 262 programas distribuidos nas areas avaliativas da
Medicina. A partir desse quantitativo sdo apresentadas tabelas, imagem e graficos que
demostram diferentes aspectos do Sistema Nacional de P6s-Graduacdo. Em concluséo , no
que se refere ao Sistema Nacional de Pés-Graduacao, estdo descritos como ponto forte a
expansao e o crescimento da pds-graduacdo, e como ponto fragil os tracos de assimetrias
regionais. Em face as subareas da medicina, sdo evidenciadas a caracteristicas de cada area
avaliativa, incluindo relagcBes entre modalidades, niveis e conceitos dos Programa de Pos-
Graduacdo. Por fim, fica a perspectiva de que, além do nimero de Programa de Pos-
Graduacdo e seus respectivos conceitos, um panorama qualitativo deve considerar
indicadores como producdo cientifica e impacto social, temas a serem abordados em estudos

futuros, utilizando-se dados e ferramentas metodoldgicas especificas.

Palavras-Chave : Educacdo médica; Educacdo de Pés-Graduacdo em Medicina; Avaliacdo

Educacional.

Abstract

The present work offers a succinct retrospective of the Brazilian stricto sensu graduate
program and elucidates the current quantitative panorama of the evaluative sub-areas of the
Medicine Area. The method addressed here includes a review of the regulations that led to the
formation of the Brazilian stricto sensu graduate programs and a categorization and statistical
analysis of data provided by Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior,

complemented by information from the Sucupira Platform and the last census
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Brazilian Institute of Geography and Statistics, with attention to the evaluative areas of
Medicine. As a result, it was observed that in June 2019, Brazil reached 4,590 Graduate
Programs, of which 262 programs were distributed in the evaluative areas of Medicine. Based
on this quantity, tables, images and graphs are presented that show different aspects of the
National Graduate System. In conclusion, with regard to the National Graduate System, the
expansion and growth of graduate studies are described as a strong point, and features of
regional asymmetries are a weak point. In view of the sub-areas of medicine, the
characteristics of each evaluation area are highlighted, including relationships between
modalities, levels and Graduate Program, scores. Finally, there is the perspective that, in
addition to the number of Graduate Program, and their respective scores, a qualitative
panorama should consider indicators such as scientific production and social impact, themes

to be addressed in future studies, using specific methodological data and tools.

Keywords : Education Medical; Graduate Education in Medicine;
Educational Measurement

1. INTRODUCAO: UM BREVE HITORICO

O inicio da educacdo médica brasileira data de 1808, quando Dom Joéo VI instaura
em Salvador e no Rio de Janeiro as primeiras Faculdades de Medicina do Brasil. Até entao,

a formacéo oficial de médicos ocorria fora do pais, especialmente, em Lisboa.

Aberta em 18 de fevereiro de 1808, via carta régia, a Escola de Medicina e Cirurgia
no Hospital Militar da Bahia configurou-se como a primeira escola de ensino superior
no Brasil, e pouco depois, em 2 de abril do mesmo ano, era inaugurada a Escola
Cirargica do Rio de Janeiro. Comecava, assim, a educacdo superior nacional.
(Machado, Wuo e Heizle, 2018, p. 67)®,

Considerando as dificuldades da formacdo médica em outro continente e 0 pequeno
universo de profissionais diplomados atuantes em territorio brasileiro, o atendimento “médico”
massivo da populacéo brasileira a época ocorria, em via de regra, por profissionais sem a
devida qualificacao/habilitagéo, os conhecidos curandeiros e cirurgides barbeiros. Em 1828,
foi determinado que apenas “médicos diplomados podiam clinicar” (Neves, Neves e
Betencourt, 2005, p. 162)®, e a partir de entdo a educacéo superior do Brasil sofreu grandes
modificagbes e significativa expanséo. Especificamente, a educacdo meédica passou por
vérias reformulacdes curriculares, porém até meados do século XX, esse ensino, mesmo com
todas as suas modificagdes/evolugdes, seguiu dissociado da pesquisa. Nesse sentido, de

acordo com o Plano Nacional da P4s-Graduagéo (PNPG), periodo 2011-2020, “o surgimento
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das Faculdades de Medicina teve grande influéncia na area de formacdo de recursos

humanos e no desenvolvimento das diversas especializacdes”. (PNPG, 2010)®,

Deixando de lado a graduacdo e com direcionamento para a pds-graduacao stricto
sensu, que é o foco desta pesquisa, ao se percorrer 0 marco legal da histéria da educacéo no
Brasil, observa-se que a primeira referéncia normativa brasileira relacionada ao curso de

doutorado ocorreu em 1931, com os Decretos n°® 19.851® e n° 19.852®),

... aideia de cursos de doutorado surge, pela primeira vez, com a Reforma Francisco
Campos, em 1931. O Estatuto das Universidades Brasileiras (Decreto n® 19.851, de
11 de abril de 1931) previa o doutoramento de tipo europeu... Por sua vez, o Decreto
n°® 19.852, também de 11 de abril de 1931, que dispunha sobre a organizacédo da
Universidade do Rio de Janeiro, criava cursos regulares de doutorado no campo do
direito e das ciéncias exatas e naturais. Tais cursos constituiam, de fato, uma pés-
graduacéo, que hoje denominamos stricto sensu. (Sucupira, 1980, p. 3)®©).

Apesar da “legalizacdo” do curso de doutorado e da colocacdo de Newton Sucupira
sobre a pos-graduacao stricto sensu, este segundo decreto trouxe a formacdo médica com
caracteristicas de pdés-graduacdo lato sensu, o que hoje seria equivalente a residéncia
médica, pois ao conferir seus artigos especificos € possivel observar que atividades de
investigacdo e pesquisa, que sao essenciais na pos-graduacdo stricto sensu, ndo foram

descritas na normativa.

Art. 57. O ensino médico sera ministrado nos cursos abaixo definidos:

a) cursos normais, seriados, que se destinam ao ensino das disciplinas essenciais
ao exercicio da medicina pratica, nos seus diversos rumos, e serdo regidos pelos
professores das respectivas cadeiras;

b) cursos equiparados, que seréo realizados pelos docentes livres de acordo com
programas nos moldes dos cursos normais, e com os efeitos legais dos mesmos;

c) cursos livres, nos quais serdo ministrados ensinamentos sobre as disciplinas do
curso médico ou sobre assuntos cientificos correlatos, mas que ndo tém os efeitos
legais dos cursos anteriores;

d) cursos de aperfeicoamento, destinados a ampliar conhecimentos em qualquer
das disciplinas do curso médico ou em assuntos parciais das mesmas;

e) cursos de especializacdo, que se destinam a form ar especialistas nos
diversos ramos da medicina aplicada.  (Decreto n° 19.852, grifo nosso)®).
Mesmo com essa previséo legal, a expansao da educagéo superior no que tange a
poés-graduacao, ocorreu no Brasil, somente com o fim da era Vargas. A nomenclatura “Pds-
Graduacgdo” e a ideia de “ensino e pesquisa” foram normatizadas pela primeira vez em 1946

a partir do Decreto n° 21.231( - Estatuto da Universidade do Brasil:
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Art. 2° Os objetivos da Universidade do Brasil abrangem a educacéo, o ensino e a
pesquisa.

Art. 71. Os cursos universitarios serao os seguintes:
a) cursos de formacao;

b) cursos de aperfeicoamento;

¢) cursos de especializacéo;

d) cursos de extensao;

e) cursos de pés-graduacao;

f) cursos de doutorado.

(Decreto n° 21.231/46)

Na mesma época, o fim da Il Guerra Mundial mostrou ao mundo o poder da pesquisa,
da ciéncia e da tecnologia, e no Brasil, Anisio Teixeira ja galgava os pilares para a criacdo da
Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e para a

consolidacao da pés-graduacéo stricto sensu.

A CAPES foi criada pelo Decreto 29.741, de 11 de julho de 1951, que Instituifu] uma
Comissdao para promover a Campanha Nacional de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior. Anisio Teixeira foi entdo convidado pelo Ministro da Educacéo e
Saulde, a época, Ernesto Simdes Filho, e assumiu o cargo de Secretario Geral da
Comissao que tinha seis meses como prazo para a instalacdo da Campanha —
prazo, posteriormente, dilatado para um ano pelo Decreto 30.286 (Gouvéa e
Mendonca, 2006, p. 115)®).
Desde entdo, as universidades comecaram a ofertar cursos de mestrado e doutorado,
sendo que o primeiro Programa de Pés-Graduacgédo (PPG) na area da medicina registrado no
SNPG data de 1959, na Universidade Federal de Minas Gerais, o Curso de Pés-Graduacao

em Oftalmologia da Faculdade de Medicina.

Na década de 1960 houve um forte movimento de expanséo das Instituicdes de Ensino
Superior (IES) no Brasil, o que veio a coincidir com a publicacdo da Lei de Diretrizes e Bases
da Educacdo Nacional (LDB), Lei n°® 4.024®, de 20 de dezembro de 1961, normativa

precursora dos segmentos da educacao superior:

Art. 69. Nos estabelecimentos de ensino superior podem ser ministrados o0s
seguintes cursos:

a) de graduacdo, abertos a matricula de candidatos que hajam concluido o ciclo
colegial ou equivalente, e obtido classificacdo em concurso de habilitacéo;
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b)

c)

de pés-graduacédo, abertos a matricula de candida  tos que hajam concluido o
curso de graduacéo e obtido o respectivo diploma;

de especializacdo, aperfeicoamento e extensdo, ou quaisquer outros, a juizo do
respectivo instituto de ensino abertos a candidatos com o preparo e 0s requisitos
gue vierem a ser exigidos. (LDB, 1961, grifo nosso)

Apesar de um historico de mais de 200 anos de educag¢do superior, 0 primeiro

documento para a determinacdo dos parametros da pds-graduacao brasileira foi publicado
em dezembro de 1965, o Parecer n° 977/65%9 do Conselho Federal de Educacdo — CFE,

conhecido como Parecer Newton Sucupira. Além da inspiracdo na pds-graduagdo norte

americana, esse documento apresentou a definicdo da natureza e dos objetivos dos cursos

de pds-graduacdo, como uma espécie de regulamentac¢do que a época também possibilitou

“distinguir a pés-graduacao sensu stricto e sensu lato”.

Em resumo, a pés-graduacao sensu stricto apresenta as seguintes caracteristicas
fundamentais: é de natureza académica e de pesquisa e mesmo atuando em
setores profissionais tem objetivo essencialmente cientifico, enquanto a
especializagdo, via de regra, tem sentido eminentemente pratico-profissional;
confere grau académico e a especializagdo concede certificado; finalmente a pds-
graduacdo possui uma sistematica formando estrato essencial e superior na
hierarquia dos cursos que constituem o complexo universitario. Isto nos permite
apresentar o seguinte conceito de pos-graduacdo sensu stricto: o ciclo de cursos
regulares em segmento a graduacdo, sistematicamente organizados, visando
desenvolver e aprofundar a formacdo adquirida no ambito da graduacdo e
conduzindo a obtencédo de grau académico. (Parecer Sucupira)

Até hoje, o Parecer Sucupira € um documento referencial para tratar da pés-graduagéo

brasileira, mas n&o suficiente, uma vez que ele apenas indica a necessidade das “normas

fixando os critérios de aprovacédo dos cursos”, fungéo adotada pela CAPES a partir da década

de 70, quando o Professor Dr. Darcy Closs:

[...] trouxe para CAPES, como referéncia, sua experiéncia na Universidade Federal
do Rio Grande Sul na década de 1960 e suas visitas técnicas aos sistemas de
avaliagdo nos EUA e na Alemanha, ...um processo embrionario de avaliagdo dos
programas de pos-graduacgdo foi implantado primeiro nos cursos novos. Por
indicacdo do professor Darcy, antes do encaminhamento ao Conselho Federal de
Educacdo, os projetos passavam pelo crivo de um Comité de especialistas
composto por docentes da comunidade académica, formando, assim, uma teia de
relag6es. Como funciona até hoje, o Conselho passou, na época, uma resolucao: “a
partir de hoje a CAPES primeiro examina e nés s6 vamos chancelar aquilo que foi
aprovado pelos Comités Assessores da CAPES. (Silveira e Rocha-Neto, 2016, p.
299)(D)

Surge assim o processo de avaliacdo e acompanhamento da pos-graduacéo,
delegado a CAPES pela Lei n° 8.405%2, de 09 de janeiro de 1992.

Art. 2° A Fundagao CAPES tera como finalidade subsidiar o Ministério da Educacao
na formulacao de politicas para a area de pés-graduacéo, coordenar e avaliar 0s
cursos desse nivel no Pais e estimular, mediante bolsas de estudo, auxilios e outros
mecanismos, a formacdo de recursos humanos altamente qualificados para a
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docéncia de grau superior, a pesquisa e o atendimento da demanda dos setores

publicos e privado. (Lei n° 8.405, de 09 de janeiro de 1992)
Com o objetivo de esbocar um panorama critico da pés-graduagdo médica, o presente
trabalho € composto de uma revisdo das normativas que conduziram a formacao da pos-
graduacdo brasileira e uma categorizagéo e analise estatistica de dados do Sistema Nacional

de Pés-Graduacao (SNPG), com recorte e atencao as areas avaliativas da Medicina.

2. METODOS

Para apresentar um panorama da Pos-Graduacdo Médica no Brasil, além do arranjo
de artigos cientificos e normativas utilizados para tracar a linha do tempo exposta na secdo
anterior, 0 presente artigo tem como método uma andlise quantitativa de diferentes
caracteristicas dos PPG da Medicina, associadas a aspectos do SNPG e a notas do sistema

avaliativo até entdo praticado pela CAPES.

Foi utilizado um relatério analitico sobre o funcionamento dos PPG brasileiros, em
formato .xlIsx, fornecidos pela Divisao de Supervisdo de Resultados (DSR) da Diretoria de
Programas e Bolsas (DPB) - CAPES. O relatorio foi disponibilizado em junho de 2019 apés
solicitagdo formal via oficio, e € composto de informacdes relativas aos PPG ja registrados na
CAPES, desde 1931.

Por se tratar de uma planilha muito extensa, com 5.285 codigos de PPG distintos e
mais de 50 colunas informativas, foi realizada uma filtragem utilizando os seguintes
parametros: Codigo do PPG, Grande Area, Colégio, Area de Avaliacdo, Area do
Conhecimento, Nome do Programa, Modalidade (académico ou profissional), Situacdo (em
projeto, em funcionamento, em desativacdo e desativado), Nivel (mestrado ou doutorado) e
Conceito do PPG (1 a 7 ou A). Em seguida, houve uma consulta a Plataforma Sucupira a fim
de coletar dados como nome e sigla das IES, Natureza Juridica das IES (particular, publica
federal, publica estadual ou publica municipal) e distribuicdo geogréficas das IES (unidade
federativa). A partir dos parédmetros acima foram feitas categorizacbes que permitiram a
demonstragdo de estruturas, quantidades, evolucao, distribui¢cdo e fragdo dos dados atraves
de tabelas, imagem e gréficos e também, apresenta-se uma breve analise que leva em conta
a distribuicdo dos PPG por unidade federativa (UF) e seus indices de Desenvolvimento
Humano (IDH), embasados no panorama do ultimo censo (IBGE)®®. Aqui, foi tomado como
base o estudo realizado por Jodo Evangelista Steiner, Qualidade e diversidade institucional

na pos-graduacao brasileira, publicado em 200544,
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

a. A CAPES E A POS-GRADUACAO MEDICA

Dentre seus pontos de atuacdo, a CAPES tem énfase no cendario nacional com
avaliacdo e acompanhamento da poés-graduacdo stricto sensu, mas também atua na
formacédo de recursos humanos de alto nivel no pais e exterior, no acesso, na divulgacéo e
cooperacdo cientifica nacional e internacional, e na inducédo e no fomento da formacao de
professores para a educacdo béasica. Tais atribuicGes foram estabelecidas pela Lei n°
11.502%9), de 11/7/2007.

Quanto a avaliacao da pos-graduacédo, o PNPG 2011-2020 estabelece que:

Os indices propostos até entdo davam énfase a produtividade dos orientadores e a

participacdo do aluno formado na producao cientifica e tecnoldgica dos laboratérios

ou grupos de pesquisa que compdem a pds-graduacédo. Os indices deveriam refletir

a relevancia do conhecimento novo, sua importancia no contexto social e o impacto

da inovacéo tecnolégica no mundo globalizado e competitivo. (PNPG 2010, p. 36)©).

E cumprindo essa missdo a CAPES vem realizando e aprimorando o exercicio
avaliativo desde 1976. As primeiras avaliacbes foram realizadas através de consultores

externos com emissao de conceitos:

[...] aconteceu a primeira avaliagdo do Sistema Nacional de Pdés-Graduacao
(SNPG). Foi adotada uma escala de cinco conceitos (A, avaliagdo mais alta, B, C,
D, E), e os cursos de mestrado e doutorado foram conceituados separadamente.
Ficou instituida uma avaliacédo anual (da Silveira e Rocha-Neto, 2016, p. 299)1.

No periodo de 1976-1997, vigorou na classificacéo a escala conceitual alfabética de
A a E, sendo considerados cursos de padrdo internacional aqueles contemplados
com o conceito A. A partir de 1997, passou a vigorar a escala numérica de 1 a 7;
sendo considerados cursos de padrdo internacional aqueles classificados com os

conceitos 6 e7, os cursos 7 ocupando o topo do sistema. (PNPG 2010, p.125)®,
Depois disso, veio a Resolugdo CNE/CES n° 1/2001® e a Portaria CAPES n°
13/20027, A partir dai os cursos de mestrado e doutorado deixaram de ser considerados
separadamente, as notas passaram a ser numéricas, numa escala de um a sete, e o resultado
da avaliagdo passou a ser homologado por um conselho. Em 2005, na Portaria CAPES n°
99/2005"9, foi instituida a coleta de dados da pds-graduacéo para elaboracgéo de indicadores
e de estatisticas. A finalidade desses indicadores é determinar a nota de cada curso e, por
conseguinte, a aprovacao de cursos novos e 0s critérios para continuidade dos cursos ja em
andamento. Atualmente, a avaliacdo ocorre em periodos quadrienais - Portaria CAPES n°

59/2017%9,
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Para organizar essa avaliacdo as areas do saber foram estruturadas em divisbes e
subdivisbes com critérios afins e com protocolos avaliativos, onde sdo estruturados 5 quesitos
bésicos: 1) Proposta do programa, 2) Corpo docente, 3) Corpo discente, teses e dissertacoes,
4) Producéo Intelectual e 5) Insercéo social. O diferencial avaliativo ocorre entre as areas,
com a determinagcdo de pesos/porcentagens distintos para cada quesito. A Tabela 1
demonstra a divisdo das areas do conhecimento em trés niveis: | — Colégios, Il — Grandes

areas e lll — Areas de avaliag&o.

Tabela 1: Listas das 49 areas de avaliacao organizadas por colegiados e grandes areas
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COLEGIO DE CIENCIAS DA VIDA

CIENCIAS AGRARIAS

CIENCIAS BIOLOGICAS

CIENCIAS DA SAUDE

« Ciéncia de Alimentos
« Ciéncias Agrarias |

» Medicina Veterinaria
» Zootecnia / Recursos

Pesqueiros

* Biodiversidade
« Ciéncias Bioldgicas |

« Ciéncias Biologicas Il

» Ciéncias Biolégicas llI

» Educacao Fisica
« Enfermagem

* Farmacia
* Medicina |

» Medicina Il
» Medicina Il
* Nutricdo

« Odontologia

» Saude Coletiva

COLEGIO DE CIENCIAS EXATAS, TECNOLOGICAS E MULTIDIS CIPLINAR

CIENCIAS EXATAS E DA
TERRA

ENGENHARIAS

MULTIDISCIPLINAR

* Astronomia / Fisica

« Ciéncia da Computacéo

» Geociéncias

» Quimica

» Matemética / Probabilidade

e Estatistica

» Engenharias |
» Engenharias Il
» Engenharias Il

» Engenharias IV

* Biotecnologia
» Ciéncias Ambientais
* Ensino

« Interdisciplinar

* Materiais

COLEGIO DE HUMANIDADES

CIENCIAS HUMANAS

CIENCIAS SOCIAIS
APLICADAS

LINGUISTICA, LETRAS E
ARTES

« Antropologia / Arqueologia

« Ciéncia Politica e Relacdes
Internacionais

« Ciéncias da Religido e
Teologia

« Educacao

* Filosofia
» Geografia

* Historia
* Psicologia

« Sociologia

» Administracao Publica e de
Empresas, Ciéncias
Contébeis e Turismo

* Arquitetura, Urbanismo e

Design
» Comunicacao e Informacéo

* Direito

» Economia

 Planejamento Urbano e
Regional / Demografia

* Servico Social

¢ Artes

« Linguistica e Literatura

(Fonte : Site da CAPES, 2019 - adaptada pelas autoras)
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Cada uma das 49 é&reas de avaliacdo possui um coordenador que conduz os tramites
avaliativos, e também possui documentos que descrevem as especificidades de cada area na

avaliacao:

Neles estdo descritos o estado atual, as caracteristicas e as perspectivas, assim
como os quesitos considerados prioritarios na avaliacdo dos programas de pés-
graduacdo pertencentes a cada uma das 49 areas de avaliacao.

Em conjunto com as Fichas de Avaliacdo e os Relatérios de Avaliacdo, os
Documentos de Area constituem o trinbmio que expressa 0S processos e 0Ss
resultados da Avaliacdo Quadrienal. (Site da CAPES - Avaliacéo, 2019)0,

A formacdo médica stricto sensu no Brasil estd estruturada da seguinte maneira:
colégio: Ciéncias da Vida, grande area: Ciéncias da Saude e por fim, &reas avaliativas:
Medicina |, Medicina Il e Medicina Ill (Tabela 1). Como a medicina é um grande campo, com
varias ramificacdes, ela esta dividida em trés areas de avaliacdo fazendo um agrupamento de

especialidades.
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Tabela 2: Especialidades de cada area de avaliagdo da medicina

SUBAREA

DOMINIO DO CONHECIMENTO

MEDICINA |

CANCEROLOGIA

CARDIOLOGIA

CLINICA MEDICA

DERMATOLOGIA

ENDOCRINOLOGIA

GASTROENTEROLOGIA

MEDICINA

NEFROLOGIA

PNEUMOLOGIA

MEDICINA I

ALERGOLOGIA E IMUNOLOGIA CLINICA

ANATOMIA PATOLOGICA E PATOLOGIA CLINICA

DOENGCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS

HEMATOLOGIA

NEUROLOGIA

PEDIATRIA

PSIQUIATRIA

RADIOLOGIA MEDICA

REUMATOLOGIA

SAUDE MATERNO-INFANTIL

MEDICINA IlI

ANESTESIOLOGIA

CIRURGIA

CIRURGIA EXPERIMENTAL

CIRURGIA OTORRINOLARINGOLOGIA

CIRURGIA PLASTICA E RESTAURADORA

CIRURGIA UROLOGICA

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

OFTALMOLOGIA

ORTOPEDIA

(Fonte : Site da CAPES, 2019 - adaptada pelas autoras)

36



b. UM PANORAMA DA POS-GRADUACAO MEDICA

Apresentadas as principais caracteristicas estruturais da avaliacdo realizada pela
CAPES, e das areas avaliativas da medicina, faz-se significativo expor uma perspectiva mais
técnica sobre a pés-graduacdo médica stricto sensu. Com base em dados extraidos da
Plataforma Sucupira, associados a dados fornecidos pela DSR/DPB/CAPES, foi possivel

ilustrar esse panorama.

Em um cenario geral, em junho de 2019 o Brasil atingiu 4.590 programas de poés-
graduacdo, o que demonstra um crescimento significativo com relacdo aos dados
apresentados em 2010 pelo PNPG 2011 — 2020:

O panorama atual da pds-graduacéo brasileira congrega os seguintes dados: havia
em 2009, 2.719 programas em atividade responsaveis por 4.101 cursos, sendo:
2.436 de mestrado (59,4%); 1.422 de doutorado (34,7%) e 243 de mestrado
profissional (5,9%). (PNPG, 2010, p. 45 — grifo nosso)®,

Geograficamente, a distribuicdo da pds-graduacdo brasileira por UF pode ser
observada em um agrupamento de trés distintos Polos de concentracdo dos PPG. A imagem
abaixo disp6e em ordem crescente a concentracdo de PPG por UF, sendo caracterizada pela
tonalidade mais clara o Polo | com até 59 PPG por estado, o Polo II, de tonalidade média, &
composto por estados que possuem entre 63 e 171 PPG e, por fim, em cinza escuro, S0 0s

estados com mais de 180 PPG, Polo Ill.
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Imagem 1: Distribuicdo dos PPG por unidade federativa.

UF PPG POLO
Amapa 10
Roraima 13
Acre 15
Rondénia 16
Tocantins 28 |
Alagoas 42
Piaui 46
Sergipe 56
Amazonas 59
Maranhdo 63
Mato Grosso 65
Espirito Santo 75
Mato Grosso do Sul 79
Rio Grande do Norte 113
Paraiba 114 1l
Goias 117
Distrito Federal 125
Para 132
Ceard 140
Pernambuco 171!

Santa Catarina
ELIE]

EIENE]

Rio Grande do Sul

Minas Gerais
Rio de Janeiro
Sdo Paulo

Outro arranjo relevante para esse panorama € a classificacdo dos PPG por grande

area. No grafico abaixo podemos visualizar a distribuigdo desses 4.590 PPG:

Grafico 1 : Distribuicdo dos PPG por grande area.
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Notoriamente, as grandes areas Multidisciplinar e Ciéncias da Saude séo as maiores
do SNPG, com 17,5% e 15,6%, respectivamente, de representatividade no contexto nacional.
Fazendo um recorte da grande &rea de interesse desse trabalho, a grande area das Ciéncias

da Saude possui 717 PPG distribuidos em 9 areas de avaliacao, tabela 1 e grafico 2:

Gréfico 2 : Distribuicdo dos PPG da grande area Ciéncias da Salde.
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A oferta de qualificacdo de pessoal de nivel superior, missdo da CAPES e do Plano

Nacional da Educacao — PNE, ocorre massivamente por meio de IES publicas, assim como

cerca de 90% da producédo de C&T nacional. Abaixo, é possivel observar a expressividade

das instituicdes publicas no panorama da pds-graduacao brasileira, em especial as federais.
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Gréfico 3: Distribuicdo dos PPG da medicina de acordo com a natureza juridica da IES.
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As éareas de avaliagdo denominadas Medicina I, Medicina Il e Medicina Il foram
formadas através do agrupamento de especialidades. Complementando a tabela 2, seguem
as especificacdes de cada documento de area das Medicinas e seus respectivos graficos que

ilustram o quantitativo de PPG por especialidade, por area.
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Gréfico 4 : Distribuicdo dos PPG, por especialidade, nas areas avaliativas da medicina.
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O documento de area 2019 da Medicina | apresenta:

A area da Medicina | possui clara caracteristica de interdisciplinaridade. A maioria
dos PPGs foram identificados como programas interdisciplinares de denominacdes
abrangentes [...] como Cardiologia, Dermatologia, Endocrinologia, Nefrologia,
Oncologia, Pneumologia, Gastronterologia/Hepatologia, entre outras. (Documento
de area — Medicina I, 2019 p. 5)@D,
O gréfico 4 - Medicina | ratifica o texto do documento de area 2019 da Medicina I, onde
observa-se com clareza o quantitativo de PPG com “denominac¢des abrangentes”, como por

exemplo “medicina”.

J4 o documento de area de 2019 da Medicina Il apresenta o agrupamento de

especialidades da seguinte forma:

A area 16 da CAPES, Medicina Il, € composta por cursos e programas voltados para
a formacado de pessoal qualificado em pesquisa e inovagao tecnologica na area
médica e da saude ligadas a diversas especialidades médicas clinicas. [...] na area
Medicina Il estdo vinculados programas com atuacdo em algumas especialidades
médicas, particularmente: 1) Doencas Infeciosas e Parasitarias/Infectologia; 2)
Patologia; 3) Pediatria/Saiude Materno-Infantil; 4) Neurologia/Neurociéncias; 5)
Psiquiatria/Salde Mental; 6) Radiologia e Diagnéstico por Imagens; 7) Hematologia;
8) Reumatologia; 9) Alergologia. Em todos esses campos, 0s programas
desenvolvem estudos nas areas basicas e clinicas, muitos deles com componente
experimental. (Documento de area — Medicina Il, 2019 p. 2)@2),

Por fim, o documento de area 2019 da Medicina lll, objetivamente delimita que:

A area Medicina lll, dentro das areas das medicinas, agrupa pesquisa com interesse
na tematica cirargica em geral e nas suas especialidades, possuindo potencial
significativo para pesquisa stricto sensu, tanto nas modalidades académica como
na profissional. (Documento de area — Medicina Ill, 2019 p. 1)®3).

A partir do texto do documento de area 2019 da Medicina lll, é oportuno tratar da
terminologia “modalidade profissional’. A modalidade profissional na pds-graduacgéo stricto
sensu brasileira foi regulamentada de “acordo com as exigéncias previstas na legislacao —
Resolucdo CNE/CES n° 1/2001(4, alterada pela Resolugdo CNE/CES n° 24/2002?4” (site da
CAPES - Mestrado Profissional, 2019), sendo que a atual legislacdo aplicavel é a Portaria

MEC n° 389/2017% e a Portaria CAPES n° 60/2019%9,

Trata-se da “capacitacdo de profissionais, nas diversas areas do conhecimento,
mediante o estudo de técnicas, processos, ou tematicas que atendam a alguma demanda do
mercado de trabalho” (site da CAPES — Mestrado Profissional, 2019)?", com o objetivo de

“estimular atividades que respondam as necessidades técnicas/tecnolégicas do mercado de
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trabalho e, consequentemente, da sociedade”.?® Apesar da resisténcia inicial das
universidades e dos académicos, os cursos de pos-graduacéo na modalidade profissional

cresceram e trouxeram versatilidade para o SNPG:

A introducdo do mestrado profissionalizante foi um passo que aumentou a
diversidade de diplomas na p6s-graduacéo, antes restrita aos titulos de doutorado
e mestrado académico. Trata-se, pois, de uma medida que aumentou a flexibilidade

do sistema. (Steiner, 2005)(4),

Em junho de 2019, dos 4.590 PPG, 18,6% deles sdo cadastrados como profissionais,
com maior incidéncia na area avaliativa Interdisciplinar, 94 PPG, e na area avaliativa

Administrac@o Publica e de Empresas, Ciéncias Contabeis e Turismo, 80 Programas.

Graéfico 5 : Distribuicdo dos PPG por modalidade.
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Para as 3 areas avaliativas da medicina a incidéncia de cursos profissionais é bem
inferior se considerado o universo de programas: sao 53 PPG, cerca de 1,1% do SNPG.
Sendo que a Medicina lll realmente ganha destaque no percentil na modalidade profissional,
28% dos seus PPG.

Tabela 3: PPG das trés areas avaliativas da medicina por modalidade.

Medicina | Medicina Il Medicina Ill TOTAL
Académico 82 91 36 209
Profissional 24 15 14 53
TOTAL 106 106 50 262
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Voltando para o aspecto avaliativo desse panorama, conforme consta na Portaria n°
59, de 21 de margo de 2017, a avaliacdo néo é classificatoria e sim comparativa, respeitando
as especificidades de cada &rea e modalidade. As notas séo conferidas a fim de estabelecer
niveis de qualidade, na escala de 7 a 1 indicando os cursos atribuidos com Muito Bom, Bom,
Regular, Fraco e Insuficiente, onde “a nota 3 corresponde ao padréo minimo de qualidade

para a recomendacao”™®?,

No caso de Programas nota 3 que possuam cursos de doutorado e de mestrado, o
curso de doutorado, a critério da comissdo de avaliacdo, podera ser
descredenciado, com a atribuicdo da nota 2, mantido em funcionamento o curso de
mestrado, com nota 3 (Portaria CAPES n° 59/2017, p. 07)(19),

O grafico abaixo traz a distribuicdo dos PPG da Medicinas por nota e com designacao

“A” para aqueles programas em projeto, que ainda ndo passaram por um periodo avaliativo.

Gréfico 6 : Distribuicdo por nota dos PPG das Medicinas.
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A transformacédo da educacédo superior a partir de 1960, em especial da graduagao,
causou impactos na pés-graduacgdo em diversos pontos, em que o crescente numero de IES
acabou por demandar um maior contingente de pessoal de nivel superior qualificado, incidindo

diretamente na valoracao e na expansao da pos-graduacao stricto sensu.
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Em 2009 o Brasil registrava 2.719 PPG e em meados de 2019 atingiu 4.590
programas, sendo contabilizados 492 programas de exceléncia com padrdes de qualidade
internacional, notas 6 e 7. Em relacdo a educacdo médica brasileira, no recorte da pds-
graduacdo stricto sensu, as trés areas da medicina acompanharam esse crescimento, como
€ demostrando nos trés ultimos periodos avaliativos no nimero de programas de poés-
graduacdo de medicina (GEOCAPES)®®,

Gréfico 7 : Quantitativo de PPG de cada uma das 3 areas avaliativas da medicina nos Ultimos periodos

avaliativos
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Atualmente, a pos-graduacao brasileira alcanca todas as UF do pais, mas ainda
preserva tracos de assimetria regional. Sdo mdltiplos os angulos das assimetrias e as
particularidades de um pais de dimensdo continental como o Brasil. No que tange a
configuracao geografica, na secao Resultados € possivel observar a formacao de trés Polos

na distribuicdo de PPG pelo Brasil, (Imagem 1).

Os estados com mais de 180 PPG, o polo lll, centralizam mais de 67% dos programas
brasileiros, 62% da populacéo brasileira e IDH médio de 0,753. Ja o polo Il abrange a maior
porcao territorial do pais, 40,25%, um pouco menos de 1/3 da populacéo brasileira e 26% dos

PPG. O IDH dessa regido é muito diversificado, indo do Para, 3° menor IDH do pais com
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indice 0,646, ao maior IDH do Brasil, Distrito Federal 0,824. Por ultimo, o polo | possui a menor
concentracdo de PPG e de populagédo do Brasil, sdo 285 PPG e quase 9% da populagéo
nacional, esse polo possui uma certa variedade de IDH, mas ainda assim apresenta o menor

IDH médio dos 3 polos.

A comparacdo da distribuicdo geogréfica dos PPG (Imagem 1) e o IDH das UF
brasileiras, acaba por espelhar um pais de qualidade de vida média (IDH médio 0,710), com
alta concentracdo da populacdo e da poés-graduacdo stricto sensu em uma faixa que
corresponde a cerca de 24% da sua extensao territorial. A partir disso destaca-se a pouca
difusdo e o pouco alcance das politicas publicas de desenvolvimento social. Nesse sentido, €
importante identificar as fragilidades e caréncias de cada regido a fim de trabalhar em

programas de inducdo que venham a incrementar as faces socioeconémicas de cada UF.

Os graficos 1 e 4 ilustram e quantificam as Tabelas 1 e 2, apresentando uma ideia do
todo, mas com o devido destaque para o foco desse trabalho — a Medicina em suas 3 areas
avaliativas. Outra categorizacdo importante abordada neste trabalho é a predominancia das
IES publicas na oferta de poés-graduacado stricto sensu. Juntas as IES publicas, federal,
estadual e municipal, sdo responséaveis por 88% dos PPG brasileiros, sendo que na medicina
e rede federal de ensino é predominante em todas as areas a alcanca 64 PPG na Medicina
Il.

Os cursos na modalidade profissional, que outrora foram estigmatizados e até
preteridos, trouxeram diversidade ao SNPG, uma vez que esses programas na “modalidade
profissional podem ter essa conexdo com as Instituicbes de Ensino Superior, mas podem,
também, estar sediados em outras instituicdes que tenham em seu regimento objetivo de
ensino e ou pesquisa” (Documento de area — Medicina Ill, 2019 p. 6)@. Os primeiros PPG
sdo datados de 1998 com apenas 27 programas, atualmente essa modalidade vem crescendo

e alcancando visibilidade, conforme expostos no Grafico 5.

Em numeros absolutos, a Medicina | possui a maior oferta de PPG profissionais, sdo
24. Porém, a Medicina Ill ndo s6 apresenta o maior percentual (28%), como também tem um
claro direcionamento no documento de area para valorizacdo dos cursos profissionais,
diferentemente da Medicina |, que é composta majoritariamente de cursos académicos com
énfase multidisciplinar, e da Medicina Il, que abriga uma “linha de pesquisa médica mais

voltada para a experimentacdo em laboratério ou em bancada”®

A area Medicina lll, dentro das areas das medicinas, agrupa pesquisa com interesse
na tematica cirargica em geral e nas suas especialidades, possuindo potencial
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significativo para pesquisa stricto sensu, tanto nas modalidades académica como
na profissional. (Documento de area — Medicina Ill, 2019 p. 1).3)

Ao se ater as notas dos programas h& de se considerar os objetivos da avaliacéo,
dentre eles o de “retratar a situa¢do da pos-graduacgédo brasileira no quadriénio, de forma clara
e efetiva” e o de “contribuir para o desenvolvimento de cada programa e area em particular e
da pés-graduacdao brasileira em geral ao fornecer, a cada programa avaliado, as apreciagfes
criteriosas sobre os pontos fortes e os pontos fracos de seu desempenho, no contexto do

conjunto dos programas da area, e antepor-lhes desafios e metas para o futuro”.?%

Isso posto, ao analisar o grafico 09, observam-se ndmeros coincidentes para as areas
Medicina | e Medicina Il. Ambas as &reas tém um total de 106 PPG e 27% dos seus programas
possuem nota 3, havendo uma discreta diferenciagdo na contagem dos programas de nota 6
e 7. A Medicina | possui 11 programas nota 6 e 3 programas nota 7, juntos totalizam 13% dos
programas da area. J4 a Medicina Il possui 10 programas nota 6 e 6 programas nota 7, que
juntos totalizam 15% dos programas da area. A Medicina Ill € a menor area das medicinas,
com apenas 50 PPG. Desse total, 28% possuem nota 3, 60% estdo na faixa de nota4 e 5, e
apenas 8% receberam notas 6 e 7 na ultima avaliagcdo. Observar a distribuicdo de notas de
cada area de avaliacdo permite identificar os programas de pés-graduagédo de maior impacto
no SNPG, identificando 0os programas que necessitam de mais aten¢do para alcancar os
padrBes de exceléncia, e permite ainda embasar a formulacdo de politicas publicas para

valorizagdo e/ou indugéo de programas, conforme suas caracteristicas.

Em meio ao tema da avaliacdo de areas formativas, faz-se importante lembrar que a
formacdo médica ndo se da exclusivamente pelos PPG Medicina I, Il e Ill. No contexto do
SNPG, com cursos multidisciplinares e interdisciplinares, ndo € incomum uma composi¢cao
multiprofissional nos PPG e nos projetos de pesquisa, no entanto essa tematica é secundaria

ao objetivo do presente artigo.

A partir de 2021 estad prevista uma reestruturacdo da avaliacdo da pds-graduacao
promovida pela CAPES. As mudancas serdo implementadas a partir do préximo periodo
avaliativo, com resultados previstos para 2025. A nova estrutura avaliativa deve considerar
“cinco dimensBes: Ensino e Aprendizagem, Producdo de Conhecimento, Insercdo
Internacional e Regional, Inovacdo e Transferéncia do Conhecimento e Impacto na
Sociedade” (Marques, 2019, p. 29)@®, a fim de construir um cenario avaliativo mais
consistente.

Por fim, fica a perspectiva de que para além do nimero de PPG e suas respectivas

notas, um panorama qualitativo deve considerar indicadores como producao cientifica e
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impacto social, e mais tantos outros aspectos da pos-graduacgéo Stricto Sensu brasileira, mas
esses indicadores sao temas a serem abordados em estudos futuros, utilizando-se dados e

ferramentas metodoldgicas condizentes.
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O Programa MD-PhD: Brasil e mundo

RESUMO

O Programa de treinamento em pesquisa médica sungiiEstados Unidos, em 1956, e consiste no treintm
cientifico de graduandos de medicina para a formdegprofissionais altamente qualificados paraalaplacéo
no contexto médico: clinica e pesquisa. O presarttgo tem o objetivo de relatar algumas ocorréncia
Programa MD-PhD pelo mundo, utilizando como porggdrtida, e como inspiracdo para a pesquisa ig@srt
cientificos e sites institucionais que relatasseexgeriéncia MD-PhD, o artigo “The combined meldiiaD
degree: a global survey of physician-scientistntregj programs”. Porém, para o contexto brasilefooam
utilizados dados fornecidos pela Capes sobre adiamento do programa até dezembro de 2019. Nokadss
s8o apresentadas experiéncias do programa MD-PBLxinoo continentes, incluindo suas particularidade
semelhangas. E nas consideragfes finais sdo af®@se pontos comuns abordados nos diferentesspaise
sistemas MD-PhD, como a recorrente inspira¢cdo retncestadunidenses e a necessidade de combatsmber
declinio de pesquisadores clinicos. No Brasilnagsimo em paises de recente implementacgao, o pragrimda
carece de estudos que avaliem seus impactos. Avade das caracteristicas e peculiaridades do ND+®s
diferentes continentes e paises do mundo nos mewslumbrar algumas ferramentas que podem séraads
para o fortalecimento e a expanséo do programeehmicional.

PALAVRAS-CHAVE
Educagédo Superior. Formacdo Médica. Medicina e &gia

The MD-PhD Program: Brazil and the world

ABSTRACT

The Medical Research Training Program was creatatle United States in 1956, and consists in trensftic

training of undergraduates in medical educatiooriter to train highly qualified professionals farad work in
the medical context: clinical and research. Thes@mearticle aims to report some occurrences oiibe/ PhD
Program around the world, using as a starting peintl as inspiration for researching scientifiéces and
institutional sites that report the MD / PhD expere, the article “The combined medical / PhD degaeglobal
survey of physician-scientist training programsbwéver, for the Brazilian context, it was used datavided by
Capes on the financing of the program until Decan204 9. The results show the experiences of the/N¢bD
programs on the five continents, including its jgaittrities and similarities. And in the final rerka, common
points addressed in different countries and MDD Blistems are presented, such as the recurreitaitisp in

the American model and the need to act againsteitent decline of clinical researchers. In Breaslwell as in
countries with recent implementation, the prograithlacks studies that assesses its impacts. Tsermvation of
the characteristics and peculiarities of the MD-RhBhe different continents and countries of tharld allows
us to glimpse at some instruments that can be tasstiengthen and expand the program at the naievel.

KEYWORDS
Medical Research. Medical Education. Doctoral degire
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1 Introducéo

O Programa de treinamento em pesquisa medica surgiEstados Unidos, em 1956.
A Faculdade de Medicina da Case Western Reserweetdity foi precursora na formacao de
meédicos pesquisadores através desse programa, eqoetep intercalar a graduacdo em
medicina com o doutorado na area da saude. Pordes$a formacao médica, que proporciona
a exposicdo precoce do graduando ao ambiente deipesavancada, sdo formados jovens
médicos pesquisadoreglifician-scientist o profissional MD-PhD.

MD é a abreviacdo da express@ottor of Medicg derivada do latim Medicinae
Doctor’, e corresponde a graduacgao/diplomacéo na faceldadnedicina. J& PhD, abreviacdo
também derivada do latinphilosophiae doctor ou doctor philosophiaé o grau de instrucao
correspondente a um doutorado, tipicamente, calufenpor algumas universidades
internacionais, como as dos Estado Unidos e datkrgh. Juntas essas siglas referem-se ao
programa de treinamento médico, foco do preseabaltno.

Os programas de Doutor em Medicina (MD) / Doutor Enosofia (PhD) foram
estabelecidos nas escolas médicas norte-ameriga@masmelhorar o recrutamento para a
medicina académica. Trata-se de uma alternatiagsmgraduados em medicina que desejam
seguir uma carreira de pesquisa com treinameniifid® combinada com a pratica clinica.
Essa abordagem néo s6 fornece a eles o vinculaqmaquisa e a academia, como também,
aprimora as habilidades clinicas do pesquisador.

Gracas a sua dupla experiéncia, esses médicosipanti de atividades de pesquisa, e,
portanto, desempenham um papel decisivo no desemasito de inovacgdes clinicas para o
beneficio dos pacientes. Eles sdo uma espéciesmratimero exato é dificil de definir.

E sem a intencdo de apresentar um rol exaustivo efalizar um julgamento
classificatério ou meritocratico, o presente artigmn o objetivo de apresentar algumas
ocorréncias do Programa MD-PhD de forma globalgdado o olhar sobre os feitos de sua
implementac&o em outros paises, subsidiando reftepéra a experiéncia brasileira.

2 Método

A partir do artigo cientifico The combined medical/PhD degree: a global survey of
physician-scientist training programmig®&LAMRI, 2016) — “O grau combinado de medicina
/ doutorado: uma pesquisa global de programaseittatnento médico-cientista”, publicado
em 2016, ncClinical Medicine Journal buscamogaperse sitesinstitucionais, através do
Portal de Periodicos da Capes e buscas online,gpapéar e atualizar o tema da difuséo do
MD-PhD pelo mundo.

Para busca de fonte bibliografica no Portal deddeds da Capes e no Google,
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utilizamos a expressao “MD/Phprograni, de maneira isolada e associada a nomes de
continentes, paises e universidades. Nesse sefatidse importante salientar que buscas com
a utilizacao de outras expressdes ou nomenclatanas ‘Physician Scientist trainirigpodem
resultar em resultados distintos e/ou complementaescopo aqui apresentado.

A nivel nacional, adotamos como referencial priactgpartigo ‘An MD-PhD program
in Brazil: students concepts of science and of commensé (OLIVEIRA; CAMPOS;
MOURAO, 2011) — “Programa MD-PhD no Brasil: conoside ciéncia e senso comum dos
estudantes”, além de dados relativos ao contextid db MD-PhD no Brasil, para os quais,
foram utilizados relatorios analiticos de acompamdi@o de bolsas, em formato .xlIsx,
fornecidos pela Coordenacédo de Programas de Indei¢gdovacdo da Capes. Os relatorios
foram disponibilizados em marc¢o de 2020, apésisagi@o formal via oficio, e fazem referéncia
ao financiamento do programa até dezembro de 2019.

3 Resultados

A ideia de fornecer qualificagéo cientifica e @asimultaneas e o objetivo de formar
profissionais de alto nivel para dupla atuacdorea &nédica sdo pontos em comum entre 0s
programas MD-PhD pelo mundo. A partir dos anos 2@86e programa sofreu uma
significativa expanséo, alcancando todos os cirattimentes. Mais adiante apresentamos
alguns exemplos de pais e instituicdes envolvidosfarta MD-PhD pelo mundo.

3.1 Américas

Além do Brasil, nas Américas, encontramos relam§®-PhD no México, no Canada
e nos Estados Unidos da América (EUA), sendo dtstealo berco do programa e a referéncia
mundial na oferta de vagas, no nimero de instidgigiie ensino superior envolvidas com MD-
PhD e nas publica¢@es cientificas sobre o tema.

O MD-PhD surgiu nos EUA, na Case Western Resenreeisity (CWRU) em 1956,
e em 1964, o National Institutes of Health (NIHjm@ou a apoiar os programas de MD-PhD
em trés escolas médicas por meio do Programa deamrento de Cientistas Médicos.
Atualmente, o programa se difundiu e sdo mais @deutitversidades e escolas de medicinas
por todo o pais. No cenario norte americano dusguitdes sao destaques quando se trata do
programa de treinamento de médicos cientistas, timMNa Institutes of Health (NIH) e a
Association of American Medical Colleges (AAMC).

O NIH é uma agéncia de pesquisa médica, do Depantande Saude e Servigos
Humanos dos Estados Unidos, que trabalha para d@seobertas importantes para saude e
para a preservacao de vidas. Por meio de par@emagscolas de medicina, essa associacgao,
investe na motivacéo e no financiamento de médimogistas, e uma de suas linhas de acéo
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trata diretamente da formagéao MD-PhD.

Uma vez que o NIH ndo concede graus de MD ou Phf@, mrograma é afiliado a
escolas médicas parceiras nos Estados Unidos duadase de treinamento do aluno
em MD, e as universidades parceiras nos Estadatollei em outros paises durante
a fase de PhD de treinamento do estudante. (NIH RHD PARTNERSHIP
TRAINING PROGRAM, 2020 s/p).

Para a ingressar no MD-PhD, os estudantes podéeracsever por meio de uma dessas
modalidadesTrack 1 antes de ingressar na faculdade de medicin@ramk 2 apos ingressar
na faculdade de medicina.

Figura 1. Estrutura MD-PhD do National Institutes of HedtH)

Apply to medical school
and MIH ngram

MNIH Intramural Fuding

Apply to Apply to NIH
medirnl school Pung; am

NIH intramural Fuding

individual Student Funding

Fonte: O autor, adaptado de NIH MD PHD Partner$hining Program ([20--?])

Em qualquer uma das alternativas, o estudante siecésr desempenho académico
excepcional nos dois primeiros anos da graduac@icenéViD) para entrar no programa MD-
PhD da NIH. Depois de quatro anos no treinamenta pedico cientista (PhD), o estudante
retoma a graduacdo médica por mais dois anos eg@omsassim, a dupla titulacéo.

J&d a AAMC, que foi fundada em 1876, € uma assazises fins lucrativos dedicada a
transformar a assisténcia a salude por meio da efluaaédica, assisténcia ao paciente,
pesquisa médica e colaboracfes da comunidade.

Os programas de MD-PhD oferecem treinamento emaimedé pesquisa. Eles séo
projetados especificamente para aqueles que deseamtornar médicos
pesquisadores, também conhecidos como physici@stigators ou physician-
scientists. Graduados de programas de MD-PhD fregoeente passam a se tornar
membros do corpo docente em escolas de medicimegrsidades e institutos de
pesquisa. (ASSOCIATION OF AMERICAN MEDICAL COLLEGES020, s/p).

Conforme disposto no site institucional da AAMC318stitui¢cdes, distribuidas por 44
estados estadunidenses e mais 13 instituicOesaserisdo associadas e adotaram o MD-PhD

na sua grade curricular.
55



O cronograma para o treinamento de MD-PhD da AARIG,geral, segue o0 mesmo
fluxo do NIH de oito anos, dividido em trés est&gidois anos de MD; quatro anos de PhD e
mais dois anos de MD (2-4-2). Esse esboco gera padar com cada Programa de MD-PhD:
a) Estagio 1: Dois anos de faculdade de medicina quasdonceitos basicos da ciéncia
sé&o dominados;
b) Estagio 2: O trabalho do curso de pds-graduacaceatizacdo e defesa da
tese. Requisito completo para o grau de doutorD>-d>h
c) Estagio 3: Treinamento clinico para preparar o@lpera residéncia, requisitos para
o grau de MD.

Na América do Norte, como um todo, o programa MID-Fhofertado em seus trés
paises, a saber: Estados Unidos, Canada e Méricsiseemas bem semelhantes.

Segundo a Clinician Investigator Trainee Assocmtmf Canada (CITAC), que
representa 0s interesses dos estudantes registrambosprogramas de treinamento de
investigadores clinicos do Canad4, incluindo o MIDP17 grandes universidades oferecem
essa oportunidade de titulacdo na sua grade carielas estao distribuidas em oito das dez
provincias que compdem o pais.

Em um artigo publicado em 2016, os programas casadede MD-PhD foram
avaliados. Em junho de 2015, estudantes e diresereganifestaram a respeito da estrutura, do
financiamento, das aulas e do esquema de orient@dig@oniveis nos programas. Como
resultados foram encontrados formatos flexiveigaogramas quanto ao inicio das atividades,
financiamento e a orientacdo, sendo que “tantvadseesquanto os diretores do programa,
identificaram a necessidade de mais planejamentardeaira e apoio ao desenvolvimento como
uma prioridade do aluno.” (JONESal, 2016, p. 132).

No México a Universidad Nacional Autonoma do Méxitdnam) e a Escuela de
Medicina y Ciencias de la Sal@@ecSalud) ofertam o MD-PhD. Nesta:

o programa de MD PhD visa preparar individuos &@as para o ensino e a pesquisa
no campo da medicina. Os graduados deste prograwendser capazes de gerar
novos conhecimentos de forma independente, oudalpli de forma original e
inovadora. (ESCUELA DE MEDICINA Y CIENCIAS DE LA SAUD, 2020, s/p.
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Figura 2 Estrutura MD-PhD da Escuela de Medicina y Ciendata Salud (TecSalud)

/ \ K 3,5 afios de Licenciatura (Tronco comdn de \
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Fonte: ESCUELA DE MEDICINA'Y CIENCIAS DE LA SALUD FecSalud (2020)

Apesar da coincidéncia das etapas formativas, ®odiD/ PhD na TecSalud é mais
longo, sdo 11 anos: quatro anos de formacdo médaial, seguida pela formacao cientifica
de quatro anos, o PhD, e por ultimo mais trés paos conclusédo da graduacao.

Até a data de realizagédo deste estudo, na Amési&all o Unico pais que adotou, ainda
que timidamente, o MD-PhD como parte da estrutaradidicacdo médica superior, foi o Brasil.

No Chile, por exemplo, em 2017, o Dr. Miguel Conelsareveu sobre o MD-PhD e
citou o Brasil como Unico pais ibero-americano@atb programa de treinamento em pesquisa
médica: “Até onde conhecemos, nenhuma universidb€em-americana desenvolve este

modelo com excec¢ao da Federal de Rio Janeirotadmente, a UFRJ foi a porta de entrada
do MD-PhD no Brasil.

Em 1995, em um desafio a rigida estrutura académaisainiversidades brasileiras, a
UFRJ deu inicio a um programa pioneiro de MD-Ph@b{2tivo era formar médicos

gue também tivessem sucesso em laboratério. Ngpflde, 6 alunos de medicina

ingressaram na pos-graduacdo em bioquimica nodikimo do curso de medicina.

(OLIVEIRA; CAMPOS e MOURAO, 2011, p. 1106).

A partir de 2008, esse treinamento médico comecoece@ber apoio governamental
através da concessédo de bolsas de doutorado duoalotedo periodo de formacdo PhD. O
Programa de Bolsa Especial — Doutorado em Pesijlésiica (PBE-DPM), fomentado pela
Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nuprior (CAPES) ja promoveu dois
editais de chamamento para a formacdo MD-PhD caferda de mais de 150 bolsas de
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doutorado.

Poderdo ser concedidas bolsas de doutorado a gisaa graduacéo em medicina,
desde que matriculados em Instituicdo de EnsincerSupque tenha oficialmente
estabelecido um programa académico que vinculeemaimento cientifico de
graduandos ao seu ingresso no doutorado. (CAPHS, 2(p).

Em dezembro de 2019 foram contabilizadas, no Bdrsstituicdes de Ensino Superior
(IES), 19 Programas de PoOs-Graduacao (PPG) e ahnd®®O7 beneficiarios de bolsa, e mais
34 médicos titulados.

No Brasil, o estudante de medicina comeca o pragidid-PhD a partir do quinto ano
da graduacéao, tem 48 meses para a conclusdo doratbnit depois retoma as atividades da
graduacéo para adquirir a pratica clinica.

3.2 Europa

O Reino Unido, mais especificamente a Universidll€ambridge, foi o precursor do
MD-PhD na Europa. Desde 1989, esse movimento fdiixsedo no Reino Unido e se
expandido pelas universidades europeias. Citamasagm da Universidade de Cambridge,
a Escola Inserm Liliane Bettencourt, na Franca; ravéisidade de Basel, na Suica; a
Universidade do Minho, em Portugal; a Universidatidsinque, na Finlandia e a Georg-
August Universitat Géttingen, na Alemanha.

Por possuir mais de 30 anos de tradicdo no MD-BhReino Unido ja firmou uma
estrutura mais consolidada com o alcance de padedesceléncia na formacao e na publicacéo
cientifica. Em uma pesquisa realizada em 2015 e“Tambridge Bachelor of Medicine
(MB)/Doctor of Philosophy (PhD): graduate outcoroéshe first MB/PhD programme in the
UK”, encontramos relatos de alto indice de pubBcaem periddicos cientificos, indicacbes
para prémios nacionais e internacionais, além daeifiativo nimero de doutores que
continuaram as pesquisas e/ou tomaram posse erascacgdémicos. Em Cambridge, a
formacao MD-PHD, normalmente:

se estende por nove anos a partir da matricula. amés de pesquisa em tempo
integral sdo integrados ao curso clinico padrdagym@euacdo, que combina um
programa pré-clinico que se concentra nas ciénoélcas basicas; um terceiro ano
obrigatorio conducente ao bacharelado; e um cuisice com énfase na vinculagéo
do conhecimento com habilidades clinicas, pratieasde comunicagdo e
desenvolvimento atitudinal e profissional. (C@Xal,2012, p. 530).

E em contraponto a Inglaterra, outros paises eusopé&iaram a experiéncia MD-PhD
mais recentemente.

Na Franca, o programa MD-PhD comecou na Escolanng&diane Bettencourt, em
2003, e logo se espalhou por outras universidadasdsas, “Eles sdo amplamente inspirados
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pelos diplomas duplos de MD-PhD da América do NoiteCHERLINGERet al, 2018, p.
466 — traducao nossa) e apresentam a seguinteuestru

A partir do segundo ano de medicina, os alunogisglados seguem cursos basicos
especificos (biologia, quimica, matematica, fisigg@gralelamente aos estudos
médicos. Também realizam estagios prolongadostesndtorios (quatro a seis meses
ao longo de dois anos). Este curso, sancionadayadiacdes, permite obter uma
equivaléncia de Mestre cientifico 1 (M1) ao finab terceiro ano de estudos
médicos. A formacéo cientifica precoce e multigiboar abre o acesso a uma ampla
escolha de disciplinas de mestrado. O Master 2 @Igjeparado durante um ano
sabatico entre o primeiro e o segundo ciclo médicofinal do M2, os alunos podem
escolher entre dois caminhos:

- faixa 1: retomada dos estudos médicos; o doutoead ciéncias é entdo diferido e
realizado durante a interrupgéo do terceiro cicialico;

- faixa 2: ainterrupgéo do curso de medicina éreitla para a realizagao de trabalhos
de pesquisa necessarios a obtengdo do doutorauificte o retorno aos estudos
médicos (inicio do segundo ciclo) ocorre entdo, umez obtida a tese.
(SCHERLINGEREet al, 2018, p. 466 — tradu¢&o nossa).

Na Suica, a Universidade de Basel, em parceriaccbmtituto Friedrich Miescher de
Pesquisa Biomédica (FMI), desde 2016, ofertam anfiam o “treinamento interdisciplinar
em pesquisa basica e acesso a tecnologias de g ROPEAN COMMISSION, 2019), e
para ingressar no programa € exigido um diplomaneaiicina ou uma aprovacgao:

No programa FMI Internacional MD/PhD, médicos comteiesse em
pesquisa cientifica  fundamental trabalham em cdojuncom cientistas
internacionalmente reconhecidos nas areas de épiggnneurobiologia e biologia
guantitativa, desenvolvendo um projeto de pesqo@a seu lider de grupo.
(EUROPEAN COMMISSION, 2019, s/p — traducéo nossa).

Nessa parceria, o curso PhD dura 4 anos e os edoslidelecionados recebem bolsa
integral, com beneficios sociais.

Em 2006, Portugal comecou sua primeira experiéocia 0 MD-PhD através da
Universidade do Minho. Seu intuito foi o de oferegma “oportunidade Unica e alternativa
para os estudantes de medicina se envolverem fmené em pesquisas biomeédicas / clinicas
no inicio de suas carreiras” (UNIVERSITY OF MINH@018, s/p — traducdo nossa). Como
estrutura foi adotado o esquema 5+3+2, ou sejan@® de formacao:

os alunos de MD/PhD interrompem o0 curso de gradu&gd medicina no final
do 5° ano e iniciam o programa de doutorado. Dars anos, eles desenvolvem
sua tese de doutorado. Depois disso, os alunagsdiegrados ao curso de medicina
e concluem o sexto e ultimo ano do curso médichNIYERSITY OF MINHO, 2018,
s/p — traducao nossa).

Outro exemplo europeu é a Universidade de Helsingaé-inlandia. L&, € permitido
que os alunos comecem o0 programa de treinamenfesquisa meédica logo apds o primeiro
ano de estudo, com 0 acompanhamento de “dois sypooéessores e um a dois tutores alunos”
(UNIVERSITY OF HELSINKI, 2019).

O programa MD PhD é implementado em colaboracdo asnescolas de pos-
graduacéo e programas de doutorado do Campus Me@aprograma é coordenado
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pelos Servigos de Ensino e Aprendizagem em colgioreom o grupo de orientagéo
do programa de MD PhD (presidido pelo ProfessotiAnékitie). (UNIVERSITY
OF HELSINKI, 2019, s/p — traducédo nossa).

Os alunos da graduacéao trabalham em grupos deigpagqu um total de trés (3) meses
durante cinco verdes. O financiamento dos cursesid@® dos alunos é feito pelo corpo docente
participante do projeto, depois a universidadeeaf®mais 18 meses de financiamento para
concluséo do doutorado.

Em parceria com varios departamentos do Institud@ Flanck, com o Centro Primata
Alemédo, com o German Excellence Initiative e conEwopean Neuroscience Institute
Gottingen, a Georg-August University School of &cie (GAUSS) é uma das universidades
alemas que também possuem MD-PhD na sua gradeutarri

O programa esta aberto a alunos da Alemanha eteldoeque possuem um diploma
de bacharel (ou grau equivalente) em biociéncispfogia, medicina, fisica ou areas
relacionadas. Todos os cursos sdo ministrados @sifGAUSS, 2019, s/p —

traducdo nossa).

Nessa universidade alemd, a formagdo do médicaisesipr segue com um primeiro
ano intenso de imersédo em atividades de pesqepais] a depender dos resultados, os alunos
podem optar por um destes dois caminhos:

Programa de Doutorado Resultados bons a excelentes apés o primeirq@addica
para admisséo direta a um projeto de doutoradoédeanos em um dos grupos de
pesquisa participantes. O requisito de tese deradesé dispensado. Apds a defesa
com éxito de uma tese de doutorado, é conferidawde Doutor em Filosofia (PhD)
ou o titulo equivalente Doctor rerum naturalium .(Per. Nat.). Os alunos que
concluiram a Faculdade de Medicina antes de emirarograma podem se inscrever
para um titulo de MD-PhD.

Programa de mestrado Alternativamente, os alunos podem concluir o po®
com uma dissertacdo de mestrado, baseada em seés me pesquisa cientifica
experimental. O grau de Mestre em Ciéncias (MSmneedido apoés a conclusédo da
tese de mestrado. (GAUSS, 2019, s/p — traduca@noss

Além da capilarizacdo e dos 6timos resultados dehD, a Europa chama a atencao
pela Europian MD-PhD Association (EMPA). Essa aisg@o fundada, gerida e destinada aos
estudantes MD-PhD europeus foi criada em 2015etioaj

Formar umarede cientificaem quese estimule pearagdo, a troca de

conhecimentos e a troca de estudantes entre celetingestigacao.

Para formar uma rede social, onde conexdes eng@niaacbes de MD / PhD,

pesquisadores e candidatos a MD / PhD em partipoldem ser feitas.

Dar peso politico a voz dos candidatos a MD / PlDEuropa e em cada pais
conectado individualmente.

Formar um érgdo juridico ao qual possam ser febasribuicdes financeiras para a
consecucao dos objetivos mencionados. (EMPA, 20pY,

O site institucional da associacao oferece umanemoariedade de ferramentas e dicas
para os estudantes, desde eventos e cursos aropgadies de bolsa, aléem de uma lista de
inspiracdo de profissionais titulados pela esteutdD-PhD que séo destaques em suas areas

de atuacédo. Outro ponto interessante € o mapeamenfmrogramas MD-PhD na Europa, além
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dos paises ja citados nesse trabalho € possivaivabgjue outras nagées como a Holanda, a
ltalia, a Austria, a Republica Tcheca e a Croémiab¥m possuem o programa de treinamento
em pesquisa médica.

Figura 3. MD-PhD na Europa

21 MD-PhD Programs in Europe *
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P
3.3 Africa

Tratar de satde e de profissionais da satde nea/driocar em um tema sensivel. Esse
continente concentra a maior por¢cdo de doencas/@sptegligenciados do planeta. Nesse
contexto, “o aumento da capacidade de pesquis@alénessencial para o bem-estar de sua
crescente populacéo e para o desenvolvimento comtodo” (KATZ; MAYOSI, 2014, p.
111).

Quase ndo encontramos referéncias sobre a ocar@mdiD-PHD na Africa, sendo a
nossa fonte de relato o artigo “The intercalated B&ed) Honours/MB ChB and integrated
MB ChB/PhD tracks at the University of Cape Townodsls for a national medical student
research training programme” — “Os cursos inteci@dade BSc (Med) Honors / MB ChB e MB
ChB / PhD integrados na Universidade da Cidade dboCModelos para um programa
nacional de treinamento em pesquisa para estuddatesedicina”, publicado em 2014 no
Jornal Médico da Africa do Sul, e disponivel pareelacesso através da SciELO.

Esse trabalho relata a experiéncia do MD-PHD comoesfor¢co conjunto entre o
governo, a universidade e o setor privado da Cided€abo, para aumentar o nimero de
cientistas clinicos através da introducéo de tre@rdo em pesquisa nos niveis de graduacéo e
pés-graduacao.

Nas turmas de medicina, a oportunidade de ingressaviD-PhD é oferecida aos
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melhores alunos, que iniciam o programa com undanoedicina molecular concomitante ao

terceiro ano da graduacdo. Sao oferecidos curgdsicbs e praticos, bem como técnicas
bésicas de laboratdrio bioquimico e molecular, cesnltados equivalentes a um bacharelado”.
(KATZ; MAYOSI, 2014, p. 112). Depois, os alunos ga@$ por uma etapa de estudos clinicos
exclusiva do programa MD-PhD e por mais etapa denfBs” que 0s preparam para

dissertacbes de mestrado ou doutorado em labaratori

3.4 Asia

Dos 50 paises que compdem o Continente Asiatiardamos as particularidades do
MD-PhD na China, na Coreia do Sul, na india, nddapem Singapura.

De maneira diferenciada, na China, as universid&thesmdong University, Shanghai
Jiao Tong University School of Medicine e Tongjiilrsity oferecem o MD-PhD em formato
de intercambio. Apds o0 2° ano da faculdade de nmedios estudantes podem receber o
treinamento em pesquisa média nos Estados Unidais, especificamente na University of
Nebraska Medical Center (UNMC), por 4 ou 5 anosa @aobtencdo do titulo de PhD, em
seguida a formacdo MD € completada por mais 2 é@estudos e praticas clinicas na China,
para obtencéo do diploma MD.

E um programa integrado com treinamento em medatin&a e pesquisa cientifica
entre algumas instituicbes chinesas selecionadad) (81 UNMC (PhD). Este
programa conjunto de educag¢do médica em pesquid&angjudara a atender a
necessidade de melhor atendimento médico chinésgionais de saude de maior
qualidade e melhores produtos médicos para o pav@hina neste novo século.
(UNIVERSITY OF NEBRASKA MEDICAL CENTER, 2020, s/p).

Em uma estrutura recente, pensada desde 2008, artB®pento de Ciéncias
Biomédicas, da Escola de Graduacdo da Universitad#onal de Seul, na Coreia do Sul,
encarou o MD-PhD como uma ferramenta para fortakepés-graduacdo em ciéncias medicas
e para produzir inimeros cientistas biomédicosed¢agjue e visibilidade mundial.

O Ministério da Educacéo coreano, que buscava cefisaz de talentos médicos,
finalmente adotou o programa conjunto de MD-PhPpara produzir mais cientistas
médicos do que apenas clinicos. O programa de MD-gdrmite que os alunos
concluam os graus de MD e PhD durante o curso tieles da escola de pos-
graduac@o em medicina; € composto pelos primeiars2 de medicina bésica, 3 ~
4 anos de programa de doutorado e os préximos Znod de cursos de medicina
clinica, seguidos de graduacdo com ambos os graud@ e PhD. (SEOUL
NATIONAL UNIVERSITY, 2014, s/p).

No caso da india existe uma explicita vinculagdingdementacdo do MD-PhD com
guestbes do desenvolvimento econdmico-social ds, peindo em vista o éxito da
implementacdo em paises desenvolvidos como Estauddss e Inglaterra.

O langamento do programa de PhD-MD também € ecaaoneinte viavel para paises
em desenvolvimento como a India, que precisa desexvmédicos de cuidados de
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qualidade com base no histérico de pesquisas dpepgpiisadores de qualidade com
base em conhecimentos médicos sélidos. (ANAND; RZ@.3, p. 85)

O “Conselho Indiano de Pesquisa Médica (ICMR), dgd\Delhi, 0 6rgdo maximo na
india para a formulagéo, coordenacdo e promocimedquisa biomédica” (ICMR, 2019) é
responsavel pela implementacao e regulacdo do MI2-Rb inicio do processo, o estudante
de medicina deve passar por um exame a nivel rd@®séo escolhidos 25 estudantes por ano
para participar do programa em um dos trés cemeoseiros: King George's Medical
University (KGMU), National Institute of Mental Hila and Neuro Science (NIMHANS) e
Ramachandra University (SRI). O conselho fornecsicapotal por 5 anos aos candidatos
selecionados com o financiamento de bolsas e sabsid

No Japédo, a Escola de Medicina da Universidade olkaido visa “desenvolver
aspirantes a pesquisadores em medicina basicaefpre sapazes de responder aos rapidos
avancos da medicina e da assisténcia meédica, e uakmngas sociais” (HOKKAIDO
UNIVERSITY, 2020, p.??). No Programa MD-PhD japgnéssim como na experiéncia
brasileira, os alunos de medicina do 5° ano témoatenidade de ingressar no MD-PhD com
apoio financeiro para subsidiar as suas pesquisas:
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Figura 4. Estrutura MD-PhD da Universidade de Hokkaido
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Fonte: Hokkaido University (2020)

Ao total sdo dez anos de formacao. Ao final do6°da graduacgéo de medicina comeca
o ciclo do PhD, sendo que o 6° ano é dedicadoeamatnento inicial do médico pesquisador.
Nos préximos trés anos, o aluno deve se dedicapragestos de doutorado, e, por fim, no 10°
ano, o discente volta para a fase final da graduatgE medicina, que ordinariamente
corresponde ao 7° ano dos graduandos regulares.
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A Estrutura do MD-PhD ofertado pela Duke-NUS Meti&zhool, em parceria

Universidade de Singapura, € mais curta que atestracima, sendo apenas sete anos de
formacéo:

Figura 5. Estrutura MD-PhD da Duke-NUS Medical School
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MD MD
Basic Clinical
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YEAR 1

In lieu of MD YESAR 3 Research Year

YEAR 3 YEAR 4 YEARS
Start PhD PhD PhD PhD

Coursework, Identify Thesis,
Labs, Choose Qualifying Research Research
Mentor Exam
YEAR 7
Clinical
Rotations

Fonte: Duke-Nus, (2020)

Nesse arranjo (2+4+1), os estudantes MD-PhD denditar sua intencéo de participar
do programa na matricula da graduacao, e, ao fil2°dmo de MD, entre 15% e 20% dos

discentes conseguem uma vaga para o programa. Texkisem bolsa integral até a obtencéo
da dupla titulagéo.

E na fronteira continental também encontramosasglda experiéncia do MD-PhD em
paises euroasiaticos, como a Turquia:

A Hacettepe University, Faculdade de Medicina afei@1D-PhD) programa comum

pela aplicacdo da Lei 15273 do Conselho de Educ&g@erior em 15 de julho de

2003. Este programa comecou a ser realizado noledivo de 2003-2004. Este

programa é um programa especial cujo programa degmailuacdo em ciéncias
basicas e clinicas esta integrado a educacao padsdalunos que se destacam
recebem diplomas de médico e doutor em filosofiaeafbrmarem nesta instituicao.

(HACETTEPE UNIVERSITY, 2003, s/p).
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3.2 Oceania

Neste continente da Oceania, tanto a Australia aMova Zelandia ja possuem cursos
MD-PhD, sendo que:

na Australia, ndo existe uma abordagem nacionah partreinamento clinico-
cientifico, seja nos anos de graduacéo ou pos-gcdduNdo ha um caminho claro
para o treinamento de pesquisa de grau superiargsttidantes de medicina (ELEY,
2018, p. 2).

Assim, as universidades possuem autonomia paraaroangua grade curricular. A
exemplo de instituicbes australianas que oferec&8®-d’°hD, encontramos a Universidade de
Auckland, a Universidade de Sydney, a Universidi®ueensland e Universidade Monash.

Na Universidade de Queensland, o médico pesquisagpessa em um sistema
formativo chamado deClinician-Scientist Track(CST) e pode seguir o caminho de
especializacdo a nivel de mestrado ou de doutoramo estudos complementares e
concomitantes a graduagdo de medicina:

Figura 6. Estrutura MD-PhD da Universidade de Queensland
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* Research
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Successiul Intercalated
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Fonte: O autor (2020), adaptado de Monash Uniye{2@20a)

Na Universidade Monash, o MD-PhD ganha a nomendatie MBBS/MD-PhD e
possui o seguinte fluxo:
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Figura 7. Estrutura MD-PhD da Universidade Monash
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Fonte: O autor (2020) adaptado de Monash Unive(2@20a)

A 12 opcao descrita no fluxo da Figura 7, pelaaetéh € a graduacdo em medicina com
5 anos de duracdo, MBBS.

O 2° caminho, a seta verde, € a associacao daagé@uem medicina, 0 MBBS, com o
bacharelado em ciéncias médicas com honras, BM@gtt8ts). Aqui, o estudante interrompe
a graduacao, no 3° ou 4° ano, para cursar doisstemele bacharelado e depois retoma a
graduacdo médica. No bacharelado em ciéncias nsediestudante:

realizara treinamento em metodologia de pesquisalizara um projeto de pesquisa
independente sobre o tépico selecionado, trabathand estreita colaboragdo com
um supervisor que fornecera orientacao individualcenselhamento académico.
(MONASH UNIVERSITY, 2020b, s/p).

Por fim, a terceira alternativa, a seta vermelbasesponde ao MBBS/MD-PhD. Apés
o bacharelado, sdo mais 2 anos de doutoramentalef@sa de tese, para finalmente retomar a
graduacédo e completar os estudos para a dupkciul

E seguindo o mesmo modelo formativo, a Universidis®©tago, na Nova Zelandia,
permite “em circunstancias excepcionais, que uodestte de medicina facaupgradede um
BMedSc (Hons) para o MBChB/PhD intercalado”. (UNREITY OF OTAGO, 2020).
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3 Consideragdes Finais

O programa MD-PhD é sem duvida uma estrutura diteaela no padrado da educacao
médica superior com abrangéncia global que estxiass ao desenvolvimento econdémico e
social dos paises, bem como a formacéao de prafesiae alto nivel.

Como destaque, observamos que diferentes artigogif@ios e sites institucionais
trazem alguns pontos comuns ao abordar o Prograb&ihD:

a) Uma das principais motivac¢des para a implementdgadD-PhD foi a identificacao
de obstaculos que sdo, em grande parte, resultadwsdficiente articulacdo entre a
formacédo médica e cientifica;

b) Por vezes, o programa é considerado uma ferrarpardacombater o recente declinio
de pesquisadores clinicos;

¢) Tem havido um interesse crescente pela implememtag@rograma,;

d) A maioria dos programas sao inspirados nos prograteaViD-PhD de renomadas
universidades dos Estados Unidos;

e) E recorrente as parcerias com associagdes deuiostipara o financiamento dos
estudantes;

f) Somente estudantes com alto desempenho consegs@mpestunidade e

g) Como resultado desse programa, encontra-se a egigetéa formacéao profissional.

No Brasil, assim como em paises de recente impl&p&m, o programa ainda carece
de estudos sobre os impactos do MD-PhD.

A observacdo das caracteristicas e peculiaridadesM®-PhD nos diferentes
continentes e paises do mundo nos permite vislunaigamas ferramentas que podem ser
utilizadas para o fortalecimento e a expansao dgrama no Brasil. Como exemplo, citamos
as associagOes criadas e geridas por estudanteBPhdDe o modelo de formacdo com
intercambio para universidades de destaque intiemelc

Assim como acontece na Europa e no Canada, a @riggédima associacdo pode
fortalecer o programa MD-PhD no Brasil. Aparentetegra associacdo trabalha para
capilarizacdo do programa buscando parcerias caoversidades nacionais e internacionais,
divulga acbes de valorizacdo dos profissionais eesa formacao e trabalha para a constante
oferta de financiamento. No Brasil, 0s nUmeros &figdos no MD-PhD séo timidos ao se
observar o Sistema Nacional de Pos-Graduacao (SN&G) um todo. Ademais, o ultimo
edital de fomento para esse programa data de 20&4 ba indicios de novas chamadas para
apoiar o MD-PhD no pais.

O intercambio adotado na China nos parece umaeakeebportunidade de acesso a
novos conhecimentos e experiéncias, com a posisildi de formacao de redes de pesquisa e
colaboracdo, fortalecimento da internacionalizagim SNPG e possiveis fontes de
financiamento.
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Acreditamos que investir no programa MD-PhD € asam@ combate ao desinteresse
dos estudantes de medicina pela pesquisa cientéfaccanesmo tempo que é um meio de
fortalecer a educacéo medica superior no que tariganacao de profissionais de exceléncia
e produtivos cientificamente.
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Resumo

Esse artigo tem o objetivo de apresentar o Programa de Bolsa Especial - Doutorado em
Pesquisa Médica como uma politica publica de alcance nacional, fomentada pela Coordenacao
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior, para fortalecimento do Sistema Nacional
de Pés-Graduacdo. Essa acdo traz uma estrutura formativa que teve inicio nos Estados Unidos
e chegou ao Brasil por volta de 1995826, o Programa de Treinamento em Pesquisa Médica.
Trata-se de um curriculo académico diferenciado que vincula o treinamento cientifico ao
curriculo dos alunos de medicina durante a graduacdo. A partir de 2008 iniciou-se o
financiamento dessa metodologia diferenciada da formacdo médica, que visa “estimular a
producdo académica e a formacao de pesquisadores, em nivel de doutorado, por meio de
financiamento especifico”!?. Para o desenvolvimento desse trabalho, como método, foram
manipulados dados oficiais concedidos pela fundagdo publica financiadora do programa,
associados a consultas na Plataforma Sucupira. E nosresultados, sido apresentados

levantamentos sobre a execuc¢do dessa politica publica, abordando questdes de investimento
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e difusdo pelo territério Nacional. Como conclusdao, foi possivel destacar o robusto
investimento e empenho da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
para fortalecer a pds-graduacdo médica do pais, bem como, foi possivel observar um
espelhamento da assimetria regional do Sistema Nacional de Pds-Graduagdo, com a

concentragdo de médicos doutores titulados nas macrorregides Sul e Sudeste.

Palavras-chave: Educacdao Médica; Pesquisador; Politica Publica.

Abstract

This article aims to present the Special Scholarship Program - Doctorate in Medical Research
as a public policy of national scope, promoted by the Coordenacido de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior, to strengthen the National Graduate System. This action brings a
formative structure that started in the United States and arrived in Brazil around 19958 26, the
Medical Research Training Program. It is a differentiated academic curriculum that links
scientific training to the curriculum of medical students during graduation. As of 2008, the
financing of this differentiated methodology of medical training began, aiming to “stimulate
academic production and the training of researchers, at the doctoral level, through specific
funding” 2. For the development of this work, as the method, official data from the public
fund that financed the program were manipulated, associated with consultations on the
Sucupira Platform. In the results, surveys are presented on the implementation of this public
policy, addressing investment and diffusion issues throughout the national territory. As the
conclusion, it was possible to highlight the robust investment and commitment of the
Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior to strengthen the country's
medical graduate programs, as well as to observe a mirroring of the regional asymmetry of
the National Graduate System, with the concentration of doctors with doctorates in the South

and Southeast macro-regions.

Keywords: Medical Education; Research Personnel; Public Policy.

74



Introdugao

O desenvolvimento da Ciéncia e Tecnologia de um pais esta profundamente atrelado
a inovacgdo, educacdo e formacdo de pessoal de alto nivel qualificado, nesse sentido a
Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes) vem atuando
fortemente na expansdo da Pds-Graduacdo brasileira e no fomento de politicas publicas que

possam impulsionar a pesquisa e as universidades.

A realidade mundial demonstra que investir em pesquisa e em politicas publicas de
formacdo de pessoal de alto nivel tem um papel fundamental para o avango da Ciéncia e
Tecnologia (C&T) de um pais, e no Brasil ndo é diferente. “Nestes ultimos anos vém se
acumulando, por meio das pesquisas do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (Ipea) e de
outros centros brasileiros, evidéncias mais numerosas e diversificadas sobre os fatores que
estimulam, ou limitam, o crescimento, a competitividade e as possibilidades de insercdo
mundial dos aparatos produtivos brasileiros... E, sem qualquer duvida, um desses focos de
atencdo se volta para o dominio, a producdo e a distribuicdo de informacdes e de
conhecimentos — seja mediante os aparatos de ciéncia e tecnologia (C&T) e de pesquisa e
desenvolvimento (P&D), seja por meio da formagdo de agentes de inovacdo e de pessoas

qualificadas [...]"1%

Desde o ano 2000, a C&T brasileira tem crescido significativamente, e a Coordenagao
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes) é protagonista no cenario de
investimentos e de iniciativas para esse desenvolvimento. Um dos principais espacos de
investimento e campo de execugao das a¢des da Capes é a universidade. “Em meados dos
anos 1960, o Brasil decidiu investir na formacdo de pesquisadores, tendo as universidades
publicas como base institucional principal, e como locus privilegiado os programas de pds-

graduacdo.”*?*

Nesse contexto, a Capes tem induzido e executado programas de fomento voltados
para formagdo de pesquisadores e a expansao da produgdo cientifica, como é o caso do foco
desse trabalho, a formagdo de médicos pesquisadores por meio do Programa de Bolsa Especial

para Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM).
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Isso posto, o objetivo desse manuscrito é apresentar o Programa de Bolsa Especial -
Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM) como uma agdo afirmativa para o fortalecimento

do Sistema Nacional de Pds-Graduacdo (SNPG).

A Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — Capes

A Capes é uma fundacgao ligada ao Ministério da Educagao e foi criada em 1951 através
do Decreto n.2 29.741, para: “[...] assegurar a existéncia de pessoal especializado em
guantidade e qualidade suficientes para atender as necessidades dos empreendimentos

publicos e privados que visam o desenvolvimento econémico e social do pais.”3:1042>

Posteriormente, em 1965, ela ganhou novas atribui¢cdes, incluindo “meios
orcamentarios para multiplicar suas acbes e intervir na qualificacdo do corpo docente das

universidades brasileiras”.4131

De maneira geral, a Capes trabalha para a consolidacdo da Pds-Graduacdo brasileira e
tem como alicerce de suas a¢les as seguintes linhas de atuacdo: “a) avaliacdo da pods-
graduacdo stricto sensu; b) acesso e divulgacdo da producdo cientifica; c) investimentos na
formagdo de recursos de alto nivel no pais e exterior; d) promogao da cooperagdo cientifica
internacional; e, e) inducdo e fomento da formacao inicial e continuada de professores para a

educacdo bésica nos formatos presencial e a distancia.”>

Assim, os programas de apoio e inducdo para o fortalecimento da pds-graduacao,
criados e/ou fomentados pela Capes, acabam por impactar a sociedade como politicas
publicas para a potencializacdo do sistema de ensino superior e para o desenvolvimento da
C&T. “O sistema de ensino superior desempenha papel proeminente nos sistemas de
inovacdo, servindo a uma série de funcdes. De todas elas, a formacdo de recursos humanos
qualificados é considerada, de forma unanime pelos autores, como sendo a mais importante.
Entre os recursos humanos qualificados, destaque é dado aqueles treinados no nivel de pds-

graduacdo, quais sejam, mestres e doutores”.??’
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O programa de treinamento em pesquisa médica: MD-PhD/PBE-DPM

E possivel constatar que, para os estudantes de medicina, a carreira de médico

pesquisador torna-se menos atrativa diante:

1)

10

da falta de estimulo/oportunidade na graduacdo: Neilton Oliveira® e seus
companheiros, em 2008, realizaram um estudo com base em respostas do Exame
Nacional de Cursos, vulgo Provao, de 2003 e do Exame Nacional de Desempenho
de Estudantes (Enade), de 2007, e com um universo de seis cursos de medicina
concluiram que, em relacdo a iniciacdo cientifica, apenas 7% dos graduandos nao
tinham interesse por pesquisa. E mais, a caréncia de condicGes materiais e a falta
de estimulo institucional foram as principais razdes para a nao realizagao de

pesquisa na graduacao.

do anseio pela pratica médica: Apesar do interesse pela pesquisa, ao ingressar no
ensino superior a maioria dos estudantes tem como meta a pratica clinico-
hospitalar, sendo considerado o éxito profissional a conclusao da residéncia para a

atuacdo em consultérios e salas cirurgicas; e

do longo periodo de formacdo académica: Um profissional de medicina estd
habilitado para atuar clinicamente depois de seis anos de graduag¢do, muitas vezes
acrescidos de cerca de trés a cinco anos de residéncia para especializagdo em darea

especifica.

Apesar do Parecer n2 977 CES, de 03/12/1965’, normatizar a n3o obrigatoriedade do

mestrado para realizagdao do doutorado, normalmente, para prosseguir na carreira académica

e chegar a titulacdo de doutor sdo dois anos de mestrado e mais quatro anos de doutorado.

Por consequéncia, a possibilidade de iniciar a residéncia com a garantia de uma remuneracao

inicial e em seguida ter a liberdade para atuagdo clinica/cirurgica, torna-se forte atrativo

econdmico para que os estudantes de medicina do Brasil ndo prosseguissem na carreira

cientifica, em que normalmente a remuneragao nao é tao vantajosa.

Percentualmente, as universidades brasileiras possuem um baixo quantitativo de mao

de obra médica qualificada/titulada e atuante no desenvolvimento de pesquisa na area de
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ciéncias da saude. Dessa maneira, a atuagdao do profissional da area médica na pesquisa

tornou-se um desafio no cenario atual da pdés-graduacao e da iniciacdo cientifica.

Considerando esses e tantos outros aspectos da formagdo médica, nos Estados Unidos
surgiu o Programa de Treinamento em Pesquisa Médica (MD-PhD). “Em 1956, apds a
reformulacdo curricular da formacao do MD decorrente do relatdrio proposto por Flexner, em
1910, um dos primeiros programas MD-PhD criado nos EUA foi o da Western Reserve
University (WRU)”&15, Esse programa consiste na capacita¢do simultinea na graduacdo e na
pos-graduacdo, através de atividades de pesquisa e producao cientifica, realizadas ao largo da
graduacdo. Ao final dessa jornada “o estudante recebe uma dupla titulacdo: de medical
doctor; do latim Medicinae Doctor (MD) e de philosofer doctor; do latim Philosophiae Doctor

(PhD)” 814

O MD-PhD é encarado como uma alternativa inovadora para formacdo de profissionais
na drea médica, pois tem como objetivo fornecer ao graduando de medicina uma clara e Util
apresentacdo da ciéncia como pesquisa, levando-o a explorar diversas areas das ciéncias da
saude e a observar os mdltiplos aspectos da investigacdo e “do fazer cientifico”®. “Bachelard
enfatiza, categoricamente, o raciocinio abstrato, o conhecimento objetivo, a racionalidade, o
real cientifico, os conceitos cientificos como condicGes sine qua non da ciéncia, do ser ciéncia,

do fazer cientifico — sem essas condicdes a ciéncia ndo é ciéncia: é equivoco”.’

Dessa maneira, o MD-PhD estimula a formacao de futuros profissionais pesquisadores,
fortalecendo a comunidade cientifica, assim como possibilita a dupla atuacdo, tanto na area

académica como na area clinica/cirurgica.

Desde a primeira metade do século XX, a pesquisa médica vem sendo estimulada no
Brasil, mas somente em 1995 iniciou-se de forma efetiva, na Universidade Federal do Rio de
Janeiro (UFRJ), as discussoes sobre o Programa de Treinamento em Pesquisa Médica, e em
2001, o Conselho de Ensino para Graduandos da UFRJ aprovou formalmente a proposta para

implementacdo do programa.

Nesse cenario, ao identificar o déficit de médicos pesquisadores, a academia médica

brasileira buscou alternativas para suprir as necessidades educacionais da area, adotando o
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MD-PhD como alternativa para a titulagdao de médicos doutores no Brasil. E a materializagdo

desse apoio de forma governamental se deu através da Capes.

Corroborando com o pensamento do professor Samir Rassalan do departamento de
cirurgia da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo, que afirma que “a
perspectiva do médico-cientista depende da existéncia de um programa de fundos” 104, a
Capes, com base no inciso Il, do Art. 59, da Lei de Diretrizes e Bases da Educac¢do Nacional (Lei
n2 9.394/1996)*, que permite a inovacdo no processo formativo, comecou a apoiar o MD-
PhD, em 2008, através do Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesquisa Médica

(PBE-DPM).

Essa iniciativa, o PBE-DPM, tem como objetivo: “Fomentar o desenvolvimento para a
formacdo em pesquisa médica, com a finalidade de estimular a producdo académica e a
formacdo de pesquisadores, em nivel de doutorado, por meio de financiamento especifico,
consolidando e ampliando o pensamento critico estratégico para o desenvolvimento cientifico

do pais”.*?

Métodos

Para estudar a execucdo do PBE-DPM como uma politica publica de fomento
governamental, optou-se por uma analise quantitativa do montante de recursos empregados
nessa acao, bem como o alcance do programa no ambito nacional. Foram utilizados relatérios
analiticos de acompanhamento de bolsas, em formato .xIsx, fornecidos pela Coordenacdo de
Programas de Inducdo e Inovacdo e pelo Nucleo de Disseminacdo da Informacdo, ambas
unidades da Capes. Os relatorios foram concedidos em marcgo de 2020, ap0ds solicitagdo formal

via oficio, e fazem referéncia ao financiamento do programa até dezembro de 2019.

Como informagdes basicas, o relatério é composto da lista de beneficidrios do
programa e seus respectivos pagamentos mensais. A partir de entdo foram feitas consultas
complementares na Plataforma Sucupira a fim de averiguar dados académicos como
Instituicdes de Ensino Superior (IES), distribuicdo geograficas das IES, Programa de Pos-
Graduacdo (PPG), datas de matricula e titulacdo, e status do beneficiario no Sistema Nacional

de Pds-graduagao.
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Por fim, com um olhar macro do SNPG, os resultados aqui apresentados sdo frutos de
manipulacOes estatisticas basicas de agrupamento e destaque das informacdes, e foram
analisados sob a perspectiva de uma politica publica educacional de proposicao a nivel

nacional.

Resultados

Quanto ao financiamento do PBE-DPM, essa politica publica beneficiou graduandos de
medicina de oito IES nacionais, publicas e privadas, distribuidas em trés macrorregides do

Brasil, conforme apresentado no Quadro 1.

Até a referida data foram lancados dois editais - o Edital N2 14/2008'% e o Edital N¢
62/2014%4-, com oferta de mais de 150 vagas e um total de 97 contemplados, excluindo casos

de falecimentos e desligamentos.

O financiamento da Capes apoia duas categorias de fomento: bolsas de doutorado no
pais e taxas escolares para discentes matriculados em IES privadas, totalizando um
investimento de mais de 7,1 milhGes de reais. A maior parte desse investimento, mais de 96%,
esta concentrada no pagamento de bolsas na modalidade doutorado, como é possivel

observar na Figura 1.

Ja a Figura 2 apresenta a distribuicao do investimento ja concedido pela Capes, até

dezembro de 2019, por ano de apoio ao programa.

Dentre os 97 contemplados, 34 ja estdo titulados e 63 seguem matriculados em um

dos 19 PPG voltados para ciéncias da saude e para ciéncias bioldgicas, Quadro 2.

Na Figura 3 é apresentada a distribuicdo desses 34 Médicos Doutores/Pesquisadores
pelo Brasil. E notdrio que existe uma concentragdo de discentes nas regides Sul e Sudeste,
como também é demonstrado pelas IES e PPG nos quadros 01 e 02. Tal polarizagdo, ndo é
intencional ou induzida, em realidade é problematica e, infelizmente, acaba por ser esperada,

tendo em vista a distribuicdo da pds-graduacdo como um todo pelo Brasil.
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Discussao

Esse trabalho consiste em uma sucinta apresentacdo do PBE-DPM como uma politica
publica que fomenta a formacdo de m3o de obra qualificada voltada para pesquisa na area

das ciéncias da saude.

Sob a luz do pensamento de Silva® “[...] a politica publica é uma ac¢do intencional, com
objetivos a serem alcancados. Sem a interagao e integracao dos agentes para alcancar estes

objetivos, a politica publica ndo tem vida e ndo interfere efetivamente naquela sociedade”.

Desse modo, ao identificar um déficit de médicos pesquisadores, a academia médica
buscou alternativas para suprir as necessidades educacionais da area, adotando o MD-PhD
como um meio especifico, ndo exclusivo, para titulagdo médicos doutores. Para apoiar essa
demanda social a Capes, no papel de representante legitimo do governo, criou essa politica
publica, o PBE-DPM, para a formacdo continuada de mao de obra qualificada na area da

medicina.

Os numeros relacionados ao financiamento dessa iniciativa e os resultados do
programa, ratificam o cumprimento do objetivo geral e dos objetivos especificos propostos
nos editais: “2.1. Objetivos Especificos a) Estimular a formacdo de recursos humanos, em nivel
de doutorado, visando a formacdo de pesquisadores na area de pesquisas médicas em menor
tempo; b) Priorizar as instituicdes que tenham oficialmente estabelecido um programa
académico vinculando o treinamento cientifico dos alunos de medicina e de profissionais
médicos durante a graduacdao e o periodo da residéncia médica com seu ingresso no

doutorado”.13

Além da corroboragcdo com os multiplos aspectos relacionados as linhas de acdo da
Capes, anteriormente citadas nesse trabalho, destacadamente observa-se um investimento
de mais de sete milhdes de reais para formacao de recursos humanos de alto nivel, com foco
na valorizacdo e potencializacdo da pesquisa, o que reflete no fortalecimento da pds-

graduacdo nacional.

Outro aspecto que merece atencao é a distribuicdo nacional de PPG e IES que ofertam

o PBE-DPM. Ao observar os quadros 01 e 02 é possivel identificar uma acentuada polarizacao
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do financiamento de médicos pesquisadores no Brasil, o Sul e o Sudeste acabam por dominar
o cenario nacional diante dessa politica publica. Em complemento, a figura 03 ratifica essa
linha de observacdo ao demonstrar a distribuicao de Médicos Pesquisadores titulados com o
apoio do PBE-DPM pelo pais. Juntos, os quadros e a figura, acabam por refletir um dos

aspectos das assimetrias do SNPG.

Consideragoes finais

Esses resultados oferecem como perspectiva a necessidade de realizacdo de estudos
voltados para a expans3o da formac3o de cientistas no Brasil, como diz Gusso®*%: “[...] ha
ainda pouca disseminagdo, especialmente, entre atores politicos relevantes, ou, mais
amplamente, entre os varios publicos, de noc¢Ges mais precisas sobre os complexos
fendbmenos e processos involucrados nesses termos e expressdes — conhecimentos,

informacdes, capacitacdo cientifica e tecnoldégica ou desempenho inovador”.

Apesar do notério empenho da Capes em investir na pds-graduagao, identificou-se a
fragilidade do PBE-DPM quanto alcance nacional, pois dentre os mais 200 PPG com doutorado
nas areas da medicina e das ciéncias bioldgicas, apenas 19 estdo envolvidos com essa politica
publica. Isso suscita provocacGes para a continuidade e o aprofundamento do tema, em
especial com analises qualitativas que permitam a identificagdao dos motivos dessa fragilidade,
além da possibilidade de formular propostas de avaliacdo e de disseminacdo desse programa

para outras |ES e macrorregides do Brasil.
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QUADROS

Norte e UFPA — Universidade Federal do Para
* FAP - Fundagdo Antonio Prudente (Privada)
e  UFMG — Universidade Federal de Minas Gerais
Sudeste e UFRJ - Universidade Federal do Rio de Janeiro
e UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas

* PUC/RS - Pontificia Universidade Catdlica do Rio
Grande do Sul (Privada)

e UEL - Universidade Estadual de Londrina

e UFRGS - Universidade Federal do Rio Grande do
Sul

Sul

Quadro 1: IES participantes do PBE-DPM, distribuidos por Macrorregido do Pais.
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FAP
PUC/RS

UEL

UFMG

UFPA

UFRGS

UFRJ

UNICAMP

Oncologia
Medicina e Ciéncias da Saude
Patologia Experimental

Medicina Molecular
Patologia

Genética e Biologia Molecular

Ciéncias Bioldgicas - Fisiologia

Ciéncias Bioldgicas - Bioquimica

Ciéncias Da Saude: Cardiologia e Ciéncias
Cardiovasculares

Ciéncias Médicas — Endocrinologia
Epidemiologia

Genética e Biologia Molecular

Medicina: Ciéncias Médicas

Psiquiatria e Ciéncias do Comportamento

Ciéncias Bioldgicas - Biofisica
Ciéncias Bioldgicas - Fisiologia
Ciéncias Morfoldgicas

Clinica Médica
Fisiopatologia Médica

Quadro 2: Todos os PPG que participam do PBE-DPM.
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FIGURAS

3,5%

= BOLSA - RS 6.903.800,00 = TAXA ESCOLAR - RS 252.500,00

Figura 1: Proporgao do investimento da Capes, por modalidades, em bolsa de doutorado e
taxas escolares.
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Figura 2: O investimento da Capes em milhdes de reais, distribuido por ano.
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Unidade N.2 de Legenda
Federativa titulados

Rio Grande do Sul 20

Sdo Paulo 7

Minas Gerais 3

Para

Rio de Janeiro 1

TOTAL 34

Figura 3: NUmero de médicos doutores titulados com o apoio do PBE-DPM até 2019,
distribuidos por unidade federativa do Brasil.
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Resumo

A Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessoal dé Sliperior (CAPES) € uma agéncia de fomento
que atua na promoc¢ao de politicas publicas voltadas desenvolvimento da Ciéncia e Tecnologia
nacional no &mbito da expansao da pos-graduacao.

O presente trabalho esta voltado para uma deslisgsopublicas, o Programa de Bolsa Especial de
Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM), e tem etiobj de apresentar um breve estudo sobre a
producdo cientifica dos médicos doutores quetdarim com o apoio do PBE-DPM. Para tanto, foram
utilizados dados de sistemas internos da CAPES Pldtaformas SucupiraLattes Ao considerar 0s
resultados obtidos e o objetivo do PBE-DPM constatao éxito dessa politica publica, pois o universo
estudado produziu um quantitativo relevante deipatbdes em periddicos, sendo a sua maioria casos
de co-autoria, e um alto indice de trabalhos asfaippesentados em eventos cientificos.

Palavras chave: doutorado, formacdo de médicos pesquisadores, CAPES

Abstract

The CAPES is a funding agency that acts in the ptmm of public policies focused on the development
of national Science and Technology especially imtwhgards the increment of post-graduation.

The present paper regards one of these publicigglithe Programa de Bolsa Especial de Doutorado
em Pesquisa médica (PBE-DPM), and it's goal ig¢ésgnt a brief study on the scientific productién o
physician-scientists that graduated with the suppiothe PBE-DPM. To this end, it was utilized data
from CAPES's internal systems and the Sucupriralatigs Platforms. Considering the results obtained
and the goal of the PBE-DPM, we verified the susadsthe public policy, seeing as the universe of
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people studied produced a relevant number of pafidias in journals, being in its majority casesof
authorship, and a high number of papers acceptptesented in scientific events.

Key words: doctorate, physician-scientist training, CAPES

Introducéo

A producéo e a divulgacao da producao cientifiesil@ira tém crescido em nimero e qualidade nas
ultimas décadas. Segundo o Plano Nacional de Pau@géo 2011-2020 (PNPG), o Brasil ocupa o 13°
lugar no ranking da producéo cientifica mundial.itsls Sdo as variaveis que impulsionaram essa
conquista, mas sem duvida a intervencdo estatahpar da inducao e incentivo a expansao da pos-
graduagéo foi decisiva para construgéo dessa aealid

Uma demanda de um setor serd reconhecida pelookstath consequéncia,
serd alvo de uma politica publica. Politica est@ surgird como meio de o
Estado tentar garantir que o setor se reprodufard® harmodnica com os
interesses que predominam na sociedade. (Azevedd, . 61)

Nesse contexto, a CAPES é a ferramenta governameeteegula a Pds-graduagéo e promove politicas
publicas voltadas para o fomento e desenvolviméatGiéncia e Tecnologia (C&T) nacional.

Politicas publicas, apds desenhadas e formuladadpdram-se em planos,
programas, projetos, bases de dados ou sistemasod@acdo e pesquisa.
Quando postas em acdo, sdo implementadas, ficaadsutbmetidas a
sistemas de acompanhamento e avaliacdo. (Souzs, [2HEb)

Cada nivel educacional e cada area do saber pagmicaréncias e especificidades a serem trabalhada
para potencializar o desenvolvimento da C&T do .p&isservando a formag&siricto sensude
profissionais da saude, detectou-se a diminuicagressiva de médicos atuantes na producdo de
pesquisa e na academia. Considerando essa caa@DARBES criou uma politica publica voltada para
formacao do médico pesquisador, o Programa dedmeinto em Pesquisa Médica (PBE-DPM). E esse
trabalho tem o objetivo de trazer a analise ciedtdoa da producdo cientifica dos médicos
pesquisadores titulados com o apoio do PBE-DPM camoaindicador de avaliacdo dessa politica
publica, conforme sugere Silva e Bianchi (2001).

Programa de bolsa especial de doutorado em pesquisa meédica

Em uma entrevista da Universidade Virtual do Esel&&o Paulo, disponibilizada em 2012,
o professor Paulo Mouréo da Universidade FederRlidale Janeiro (UFRJ) aponta uma queda
drastica e progressiva do nimero de médicos atiaatearreira académica. Como exemplo,
foi dito que na UFRJ, assim como similarmente @cem outras universidades, cerca de 45%
dos docentes dos institutos de bioquimica e baajsaité a década de 80, eram médicos, 10
anos depois o percentual caiu para 25%, e maistegnente menos de 5% do corpo docente é
formado por médicos.

Tal constatacdo expde uma situacdo probleméatieagacademia médica brasileira, e como
alternativa algumas universidades implementarampdsagraduacdo um modelo de titulacdo
diferenciado, o chamado MD-PhD. Essa metodologidod®aacdo consiste na capacitagao
simultanea na graduacéao e no doutorado através/ikades de pesquisa e producao cientifica
realizadas ao largo da graduacgao. Ao final dess®aga “o estudante recebe uma dupla
titulacdo: demedical doctor do latimMedicinee Docto(MD) e dedoctor of philosophydo
latim Philosophiae Docto(PhD)” (Oliveira, 2009).
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O Programa de Bolsa Especial de Doutorado em Pesquidéedica tem
como objetivo fomentar o desenvolvimento para anéméo em pesquisa
meédica, com a finalidade de estimular a producadé&mica e a formacéo de
pesquisadores, em nivel de doutorado, por meimdadiamento especifico,
consolidando e ampliando o pensamento critico tégicm para o
desenvolvimento cientifico do Pais. (Site da CAREEdital n.°14/2008,
2018, p.02)

O PBE-DPM consiste em uma estrutura inovadora @doamacdo de médicos doutores para
atuacdo na pesquisa e na academia das ciénciasdia été a presente data foram lancados
dois editais, Edital n.° 14/2008 e Edital n.° 62420com oferta de 150 bolsas de doutorado e
financiamento de taxas escolares, cujo publico simdiscentes de graduacdo em Medicina
gue desejam ingressar no doutorado.

Observando que uma das finalidades do PBE-DPMréudat a producdo académica no Brasil,
este trabalho, que € um fragmento de uma tese igaeverificar como foi estruturado e
difundido o programa MD-PhD a nivel nacional, tregultados preliminares sobre a produgéo
cientifica dos beneficiarios ja titulados com apieoPBE-DPM.

Metodologia

Considerando o objetivo de apresentar um breved@ssobre a producdo cientifica dos
beneficiarios ja titulados do PBE-DPM, o métoddiaddo para obtencdo dos resultados
apresentados mais adiante foi estruturado da degusmeira:

Delimitacdo do universo de pesquisa
O ponto de partida desse estudo foi a construcsiaritérios de delimitacdo do universo de pesquisa.

Primeira questéo: qual o recorte temporal da psagud PBE-DPM foi criado em 2008, entdo para
construgdo do universo de pesquisa foram consideitados os beneficiarios que receberéo apoio do
PBE-DPM até agosto de 2017.

Segunda questéao: a partiratl de todos os discentes ja contemplados com o dpdrBE-DPM, quais

sdo os beneficiarios relevantes para essa pesdeésa?esse estudo foram considerados apenas 0s
beneficiarios que concomitantemente se enquadram@an? critérios: 1° Aquele beneficiario que
comprovadamente recebeu apoio e consta com o pagamda bolsa de doutorado encerrado ou
cancelado, e 2° Aquele beneficiario que obtevautmtde doutor.

Coleta de dados académicos e aplicacao dos critério s

Utilizando o acervo de normativas e registros d&fBM, juntamente com relatdrios do Sistema de
Acompanhamento de Bolsas (SAC) e do Sistema deeSséc de Bolsas e Auxilios (SCBA), em

setembro de 2017 o conjunto de beneficiarios qeiedéim o 1° critério totalizou 37 ex-bolsistas. Ou
seja, de todos os contemplados do PBE-DPM, 37 ioéréds possuiam registro de o pagamento da
bolsa de doutorado encerrado ou cancelado.

Em uma segunda andlise, para garantir o cumprintBng§ critério de definicdo do nosso universo de
pesquisa, foi averiguada a obtencdo de titulo deodoNesse momento foram excluidos: 1 ex-bolsista
que ndo titulou porque veio a 6bito, 4 ex-bolsiskesistentes e 3 ex-bolsistas que ainda estavano com
doutorado em andamento, mas sem o recebimentolsisb® que definiu, por hora, um universo de
29 curriculos.

Validacao de informacdes académicas
Para validacdo dos dados coletados foi utilizad@ladaforma Sucupira. Conforme oficialmente
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divulgado na pagina da CAPES, a Plataforma Sucupirama ferramenta online para coletar
informacdes, realizar analises e avaliacoes desdaderentes ao Sistema Nacional de Pds-Graduacao
(SNPG). Atualmente a plataforma € duplamente atidsteatravés dela a CAPES divulga informacdes
sobre o sistema avaliativo da pés-graduacédo, e leameptando essas informagfes as Instituicdes de
Ensino Superior (IES) divulgam dados da pés-gra@ilustticto sensunacional.

A Plataforma disponibilizara em tempo real e coransparéncia as
informacdes, processos e procedimentos que a Capkema no SNPG para
toda a comunidade académica. Igualmente, a fertanpgopiciard a parte
gerencial-operacional de todos 0s processos e fi@rmaior participacdo das
pro-reitorias e coordenadores de programas de nadlsrgcdo (Site da
CAPES, 2018)

Em setembro de 2017 foi realizado o download distregacadémicos da plataforma sucupira de todos
os doutores, para validacdo dos dados referenédaade titulacdo, instituicdo de ensino superior de
vinculacéo, Programa de Po6s-Graduacédo (PPG) exéaéativa.

Coleta dos dados cientométricos

Para coleta de dados cientométricos e para am@ipeoducéo cientifica dos doutores titulados com o
apoio do PBE-DPM, consideramos estritamente asntapdes da Platafornhattes

Em setembro de 2017 foi realizado o download dodatlios Lattes e mais uma vez o universo de
pesquisa foi reduzido. N&o foi possivel localizauaiculoLattesde uma doutora que recebeu o apoio
do programa de incentivo a pesquisa médica, deaseira definiu-se o grupo de 28 curriculos de
doutores que se titularam através do PBE-DPM.

Sistematizacdo e tratamento dos dados cientométrico S

No que tange a producdo cientifica existem algucadsgorias de registro na plataforirettes 1)
Producgdes: Producéo bibliografica, Producéo téceid@oducgdo artistica/culturais; e 2) Patentes e
Registros.

Com foco na aba Producdes, opcdo Producdo Bibliogréserdao contabilizadas principalmente as
incidéncias de artigos completos publicados endg&os, com breves observac¢des dos demais topicos,
afinal “a publicagéo é essencial para todos quenigzesquisa” (Pereira Jr., 2007, p. 308). Também fo
realizado umranking com principais periodicos utilizados para publéagdos artigos, com o
apontamento de suas respectivas pontuacdes Qualis.

Resultados Preliminares

As 28 titulagBes aqui registradas sdo majoritandeenasculinas (60,7%) com uma média de 33
mensalidades de bolsa por doutorando. S&o 05 IESomedveis por essas titulacbes, sendo 02
particulares: a Fundagéo Antdnio Prudente-FAP endifitia Universidade Catodlica do Rio Grande do
Sul-PUC/RS, com 39% dos beneficiarios; e 03 IESipads a Universidade Federal do Minas Gerais-
UFMG, a Universidade Federal do Para-UFPA e a Usigtlade Federal do rio Grande do Sul-UFRGS.
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Graéfico 1: Namero de titulagdes por Programas de@®@aduacao

Ao analisar os dados relacionados a concessao ldasbdos ex-bolsistas titulados do PBE-DPM,
identificamos, como previsto no edital, que ndo &dnas PPG’s nas areas de medicina que formam
médicos doutores. Nesse universo, foram oito PE@isa seguinte distribui¢cdo nas areas das Ciéncias
Bioldgicas e da Medicina: Medicina | (50%), Ciérsdiioldgicas | (25%), Ciéncias Bioldgicas Il (21%),
Medicina Il (4%), sendo que nas areas das ciémtmégicas foram PPG’s voltados para genética,
medicina molecular e bioquimica.

= CIENCIAS BIOLOGICAS | -
25%

u CIENCIAS BIOLOGICAS II -
21%
MEDICINA | - 50%

MEDICINA 11 - 4%

Grafico 2: Distribuicdo dos Programas de Pé6s-Grg@iluam areas do conhecimento

Tanto para as areas da Medicina (MED | e Il) com@pas areas das Ciéncias Biologicas (CB I, Il e
[I) a publicacéo de artigos em periodicos é mralevante.

Ao observar as publicacdes de artigo como priraaitor, é possivel elencar as 4 principais revidtas
cada area, exceto pela MED Il que titulou apenasloutor com apenas uma publicagdo em periédico,
no Plos Oneem 2016.

Quanto a distribuicdo de publicacdes por areassdamportante salientar que nas CB Il foram seis
titulados, dos quais dois doutores néo indicarameira autoria de nenhum artigo no curricuédtes
portanto aoll de periédicos esta limitado as publicagfes dosadetitulados nessa area.
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AREA PERIODICOS QUALIS
REVISTA PARAENSE DE MEDICINA C
PLOS ONE Bl
CBI
JOURNAL OF NEUROIMMUNOLOGY (PRINT) B1
GENETICS AND MOLECULAR BIOLOGY (IMPRESSO) Bl
EUROPEAN JOURNAL OF PHARMACOLOGY Bl
JOURNAL OF NEUROSCIENCE RESEARCH Bl
CB I
EXPERIMENTAL NEUROLOGY Al
MOLECULAR NEUROBIOLOGY Al
REVISTA BRASILEIRA DE TERAPIA INTENSIVA C
REVISTA BRASILEIRA DE TERAPIA INTENSIVA (IMPRESSO) B3
MED |
PLOS ONE Bl
RB. RADIOLOGIA BRASILEIRA B2

Tabela 1: Periédicos com maior nimero de publicacédo

E possivel observar a predominancia de peridditesniacionais nas CB |, com Qualis B1, ja na MED

| a predominancia é de periddicos nacionais, enmgiaria no estrato B. No total foram contabilizada
88 publicagbes como 1° autor, uma meédia de apralimante 3 artigos por doutor, sendo que 24% das
publicacdes foram realizadas em periodicos cientfhacionais.

Ja com relacdo aos artigos publicados em coautonidmero de trabalhos descritos no curritalibes
aumenta significativamente em todas as areas,g@ndo um total de 289 publicages.
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Grafico 3: Quantitativo de artigos completos puddias em periddicos, distribuidos por area do comfestto.

Outras formas de publicacdo também estdo preseosesurriculod attesanalisados. Algumas com
incidéncias mais discretas, como publicacdo detudapide livros e de livros, e outras com maior
expressdo, como resumos publicados em anais deessnge apresentacdo de trabalhos. No quadro
abaixo é notorio que a principal forma de divulgegas trabalhos cientificos produzidos pelos destor
titulados com o apoio do PBE-DPM ¢ através da@pdtdo em congressos e eventos cientificos.

ARTIGOS RESUMOS
COMPLETOS PUBLICADOS EM APRESENTAGAO DE
PUBLICADOS EM ANAIS DE TRABALHO
PERIODICOS CONGRESSOS

1° AUTOR | COAUTOR| 1°AUTOR COAUTOR 1° AUTOR COAUTOR

N.° DE

. 88 289 283 524 260 254
PUBLICACOES

MEDIA 3,1 10,3 10,1 18,7 9,3 9,1

Tabela 2: Producao cientifica dos médicos doutitrdados com o apoio do PBE-DPM.

Para as publicacbes de 12 autoria, tanto 0s resacedt®s quanto as apresentacdes, denotam nimeros
absolutos e médias robustamente maiores do quelod artigos publicados em periddicos. Ja na
coautoria a discrepancia de valores ndo é tao wament mas ainda assim aponta a relevancia dessas
formas de publicacéo.
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Consideracoes Finais

O PBE-DPM é uma politica estratégica para o deseimento da C&T, com o proposito de expandir
a producédo do conhecimento cientifico, porém € imimativa timida no contexto da educacdo médica
brasileira.

Conforme Silva e Bianchi (2001), a cientometriaseseus indicadores quantitativos e qualitativos
possuem grande potencial de aplicacdo, e através @eossivel desenvolver programas de politica
cientifica, estudos de avalia¢cdes desses prograaasiemais politicas tecnoldgicas, e ainda dinecio

de maneira apropriada os escassos e limitadosspedar fomento. Nesse sentido o presente estudo
utilizou dados cientométricos como parametros phsgrvar a producao cientifica de um seleto grupo
de médicos doutores que se titularam com o apo®ARES, mais especificamente do PBE-DPM. Tal
andlise tem relevancia ao considerar que o PBE-BRMa politica publica de fomento que j& investiu
um montante milionario na formacéo de médicos fsadares e:

Um dos requisitos para aceder aos financiamentopesquisa é a
demonstragéo de produtividade, sobretudo em temheopublicacdo nos
veiculos académicos de melhor reputacédo nos régpecampos. (Mendes,
Mota-Junior, Martelli, Bonan & Martelli Junior, 290p.427)

Os elementos aqui apresentados trazem importamf@snacdes sobre a producgéo cientifica desse
seleto grupo, e apontam algumas tendéncias quenderdevadas em consideracdo em estudos futuros,
como é o caso da analise da coautoria atravésrgpeptiva de redes de colaboragdo, com a possivel
identificacdo de pontos de internacionalizacdo.heoa depreende-se o éxito do PBE-DPM como uma
politica publica de formag&o de pesquisadores ares§m da producao cientifica, haja vista que aanédi
de artigos publicados, como 12 autoria ou naogiatib3 trabalhos por doutor, cumprindo o objetivo d
programa: “estimular a produg¢éo académica e a fghmee pesquisadores” (CAPES — Edital 64/2014).

E importante considerar que os resultados aprekentaram construidos através das informacées
disponiveis no curriculd_attes portanto a veracidade e exatiddo dos dados saadntdea
responsabilidade dos doutores aqui delimitadoseBse motivo, cabe informar que alguns curriculos
estavam desatualizados e outros preenchidos emenéza Por exemplo, apenas 57% dos doutores
declararam ser bolsista CAPES durante a realizdgddoutorado e somente 14% fizeram alguma
mencao sobre o programa de doutorado em pesquiieamé

Contudo o que se tornou um ponto de grande relevamreocupacao apos as analises das informacdes
€ o alcance no PBE-DPM dentro do SNPG. Dentre asegd00 PPG's, das areas da medicina e das
ciéncias bioldgicas, com notas 5, 6 e 7, apenastiiparam dessa politica publica, o que aponta pa

a necessidade de um estudo mais aprofundado sobremativos desse contexto e
alternativas/ferramentas para potencializar o PBBAD
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CAPITULO V — PERSPECTIVAS ACADEMICAS DO MD-PHD: COORDENADORES
DE AREA E BENEFICIARIOS DO PROGRAMA

Tendo realizado o levantamento de dados qualig&évquantitativos que embasou os
demais trabalhos cientificos apresentados nesta Viesse a necessidade de vislumbrar o MD-
PHD e o PBE-DPM com outros olhos: os olhos da an@le dos beneficiarios do programa.

Conforme sugere o titulo da Tese, o objetivo ggue conduziu os estudos para
realizacdo deste trabalho foi verificar como fdr@sirado e difundido o programa MD-PhD
em nivel nacional. Entdo, para averiguar resultato$#BE-DPB na formacdo doutoral de
médicos para atuacdo na academia e na pesqui@ eopnpreender como a academia medica
brasileira encara essa estratégia formativa, prep@srealizacéo de dois questionarios: um aos
coordenadores das areas avaliativas Medicina ljditedll, Ciéncias Bioldgicas I, Ciéncias
Bioldgicas Il e Saude Coletiva e outro aos médMBsPhD que receberam o apoio do PBE-
DPM.

Como referencial tedrico principal, foram adotadasorientagdes contidas na obra
Métodos e Técnicas de Pesquisa Social (2008), tinanCarlos Gil.

Pode-se definir questionario como a técnica de siiy@gdo composta por um
conjunto de questdes que sdo submetidas a pesspa qropoésito de obter
informagBes sobre conhecimentos, crencas, sentigientalores, interesses,
expectativas, aspiragcdes, temores, comportameetseme ou passado etc. (GIL,
2008, p. 122).

Como vantagem desse método de coleta, Gil acr@sgaato questionario:

o0 possibilita atingir grande niamero de pessoas, maegmoestejam dispersas
numa area geogréafica muito extensa, ja que o guésio pode ser enviado
pelo correio;

o implica menores gastos com pessoal, posto que stigo&rio ndo exige o
treinamento dos pesquisadores;

(...)

0 permite que as pessoas 0 respondam no momento e€njulgarem mais
conveniente;

0 ndo expde os pesquisados a influéncia das opieitiesaspecto pessoal do
entrevistado (GIL, 2008, p. 122).

Assim, a estrutura de ambos 0s questionarios éanesim questdes abertas: “Nas
questdes abertas, solicita-se aos respondentegjparaferecam suas proprias respostas (...)
Este tipo de questéo possibilita ampla liberdadesdposta” (GIL, 2008, p. 122); e questdes
fechadas em escalhikert e multipla escolha. Nao serdo utilizadas questéebadas

dicotdmicas.
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Nas questdes fechadas, pede-se aos respondeegipascolham uma alternativa
dentre as que sao apresentadas numa lista. Ssasamumente utilizadas, porque
conferem maior uniformidade as respostas e podefacénente processadas. Mas
envolvem o risco de nao incluirem todas as alteamatelevantes. (GIL, 2008, p.
122).

Todos os aspectos dessa metodologia buscam augd@tstte uma ferramenta objetiva,
eficaz e motivadora e, para tanto, as proposigirestformuladas de acordo com os cuidados

sugeridos por Gil:

a) as perguntas devem ser formuladas de maneira ctarereta e precisa;
b) deve-se levar em consideracéo o sistema de refedméinterrogado,

¢) bem como o seu nivel de informacéo;

d) a pergunta deve possibilitar uma Unica interpretaca

e) a pergunta ndo deve sugerir respostas;

f) as perguntas devem referir-se a uma Unica ideiadie vez (GIL, 2008, p.
126).

A construcéo das questdes do questionario depatiado objetivo da coleta de dados,
ou seja, a partir das informacBes almejadas, haa \ue “um questionario consiste
basicamente em traduzir objetivos da pesquisa est@es especificas” (GIL, 2008, p. 121), e
em ordem de progressao de especificidade, tendaostana “técnica do funil”, citada por esse
mesmo autor. Primeiramente, foram abordadas qusestais abrangentes e introdutorias, para
depois evoluir para as proposi¢cdes mais especifefasentes aos MD-PhD e seus multiplos
aspectos.

E relevante ressaltar que todo o processo de agéstda estrutura e do contetido do
questionario também levou em consideracdo os estdos: a linguagem, o veiculo e a

abordagem mais adequada para obter de forma éé@smespostas esperadas.

As abordagens tradicionais de coleta de informaddssparticipantes da pesquisa,
como entrevistas presenciais, telefone e questamdmpressos, nem sempre
conseguem gerar resultados rapidos e com custosom@amente viaveis
(FALEIROSet al., 2016, p. 2).

O questionario, que é uma técnica tradicional det@ode dados nas pesquisas
cientificas, ganhou ares mais contemporaneos napigacéo neste trabalho. “Com o acesso
crescente a internet em todo o mundo, as pesqosa® uso do ambiente virtual mostram-se
como uma tendéncia atual para a coleta de dad8s’HIROS, 2016, p. 2).

Os questionarios foram construidos na platafd@oagle Formspara comodidade dos
entrevistados e praticidade das entrevistadorasapkcacao virtual foi escolhida para

possibilitar a agilidade no processo de coletadissde dados, além de ser uma pratica que
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vai ao encontro do contexto de distanciamento bamijposto pela atual pandemia, o que
permitira que o participante colabore com a pesquéscomodidade e seguranc¢a da sua rotina,
sem a necessidade de deslocamentos e com totdblileede horario.

“Algumas vezes, 0 grupo de pessoas a ser entréwigtgpreparado antecipadamente,
mediante comunicagdo escrita ou contato pessoabpi&IL, 2008, p. 115). Seguindo essa
ideia, a aplicacdo do questionério, quando possseeh precedida por contato telefénico para
induzir a participacéo dos entrevistados, alématwite oficial encaminhado permail

Os convites apresentam uma breve introducédo sdbreaba ser abordado, identificacédo
da Tese, da sua autora e sua orientadodank do questionario.

Para os Coordenadores de Area, o convite seguinagnhado de um material de apoio
elaborado com dados da Coordenacéo de Programasiudg#io e Inovacédo e do Nucleo de
Disseminacao da Informacéo, ambos departamentGapes. Essas informacdes apresentam

dados atuais e relevantes sobre a execuc¢do do IPBEa¥ dezembro de 2019.

Coordenadores de area

Por que entrevistar os coordenadores de area?

Os coordenadores de area sao consultores desigpados.. coordenar, planejar e
executar as atividades das respectivas areas fur@APES, incluindo aquelas
relativas a avaliacdo dos programas de poés-gradud€dtes consultores séo
académicos com reconhecida experiéncia em ensinertacdo de pds-graduacao,
pesquisa e inovaca8iteda CAPES, 2019, s/p).

Considerando o exposto na Portaria n.° 141, deelgetémbro de 2016, que define e
disciplina as formas de colaboracéo e os procedoneate escolha dos consultores cientificos,
espera-se que o coordenador de area possa cantiibniessa pesquisa, representando suas
respectivas areas avaliativas, que estao envolvalaserta de PBE-DPM.

Outra motivacdo para a escolha do coordenador €@ é@mo entrevistado esta
relacionada a intencéo de superar/contornar asritef6es”, conforme citadas por Gil (2008),
uma vez que, do representante da area, exige-se:

§ 1° Conduzir-se pelos estritos ditames da éticfisgional.

§2° Pronunciar-se com autonomia, impessoalidaderegdo, independentemente de
grupo, programa, instituicao ou associacao queiete.

§ 3° Zelar pela qualidade, clareza, coerénciaigitece adequada fundamentacao
académica, técnico-cientifica e sobre o méritopdwsceres e proposicdes elaborados
(Portaria n.° 141, de 14 de setembro de 2016).

104



Os resultados apresentados no capitulo Il demamsique, dentre os discentes
contemplados/financiados pelo PBE-DPM, é possibskrvar a seguinte distribuicdo em

termos de area avaliativa:

4,10%

0
12,40% \ LS20%

20,60%

47,40%

DO CIENCIAS BIOLOGICAS | DO CIENCIAS BIOLOGICAS Il MEDICINA |
O MEDICINA I SAUDE COLETIVA

Gréfico 1: Distribuicdo dos Programas de Pos-Graduagéo fguum o PBE-DPM por areas do conhecimento.

E nos documentos de area de 2019 das medicinasiét@sas bioldgicas e da saude
coletiva, observa-se um direcionamento para a fpfimade doutores, mas somente o

documento de area da Medicina | apresenta uma melrgdia ao MD-PhD:

Os PPG consolidados na area da Medicina | deveaabuma maior titulacéo
de doutores em relacéo a mestres. Formas de incties@nédicos nos PPG
também sdo estimuladas, tais coptogramas de MD/PhD ou residéncia
acoplada a formacastricto sensu Deve haver claro discernimento da
diferenca entre a producéo cientifica de um grup@ekquisadores — mais
adequada a institutos de pesquisa — e de um greipglockntes de um PPG;
desta forma, a 4rea da Medicina | continuard vadado a producéo conjunta
do docente com o discente (ou egresso). (Docuntmi@irea — Medicina |,
2019, p. 14 — grifo nosso).

E no que tange a regulamentacéo do SNPG, ndodongada nenhuma normativa que
fizesse alusdo ao programa em questdo. Entdoediantscassez de subsidios documentais e
buscando uma coleta de dados referentes ao MD-RbIPBE-DPM, optou-se por entrevistar,
via questionario, os seguintes coordenadores @e are

* Medicina | — Luis Felipe Ribeiro Pinto (INCA);

* Medicina Il — Rodrigo do Tocantins Calado De Saldragrigues (USP-RP);
» Ciéncias Bioldgicas | — Carlos Frederico Martinsnidie (USP);

» Ciéncias Biologicas Il — Adelina Martha dos ReisWG).
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» Saude ColetivaBernardo Lessa Horta (UFPEL)

O questionario que sera aplicado aos Coordenaderésea tem por finalidade obter
subsidios para a producao de um trabalho cientjfiecaborde, na perspectiva de cada area, as
similaridades e as diferencas sobre a formacao é@dicarpesquisador, a ocorréncia e a
importancia no MD-PhD e a adequacéo do PBE-DPM cam politica publica financiadora,
além de coletar sugestdes e/ou observacdes paraledimento do programa.

Em suma, pretende-se trabalhar a perspectiva ded@uador de Area sobre o PBE-

DPM como uma politica publica do Sistema NaciomalPds-Graduacéao.

Beneficiarios do Programa

O programa MD-PhD foi criado para melhorar o reamento para a medicina
académica, como uma alternativa para os graduaddsiedicina que desejam seguir uma
carreira de pesquisa cientifica com treinamentatifieo combinada com a pratica clinica.

Entdo, como medida de éxito desse programa, pogeisgar em indicadores que
envolvam a quantidade de recursos investidos ptanamciamento do programa, a quantidade
de beneficiarios atingidos por esse financiamemforoducéo cientifica dos contemplados, a
insercdo dos titulados no meio cientifico-académaoo prestigio profissional em decorréncia
de desenvolvimento de atividades de pesquisa.

Nesse sentido, a aplicacdo de um questionariogsam@dicos MD-PhD titulados com
0 apoio do PBE-DPM ¢é a ferramenta adequada paralése do cumprimento do objeto
proposto tanto no programa MD-PhD, quanto no PBEADEmMo politica financiadora desse
programa.

Para tanto, o questionario direcionado aos méditids”hD foi construido em etapas,
com um total de 18 questbes mistas, entre abenadtipla escolha, assim pensadas:

» questdes com a finalidade de coletar informacdbseso perfil do estudante
MD-PhD;

* questdes relacionadas a experiéncia MD-PhD: fawtivador, dificuldades,
oportunidades e expectativas;

» questdes sobre a producéo cientifica;

* questdes sobre a atuacao profissional e considragdsoais sobre a formacao
MD-PhD.
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Com isso, esse questionario visa a obtencao des gmd@ma analise mais completa do
MD-PhD, no Brasil, com a perspectiva do tituladdrsoa realizacdo do programa de

treinamento meédico e a sua real atuacao na pesgjasacademia.

Aplicacdo e analise das respostas

Conforme sugerido pela banca de qualificacdo, @&@a@do tornou-se uma etapa
fundamental para a aplicacéo dos questionarios. Lajmda do grupo de pesquisa do Hospital
das Clinicas de Porto Alegre, buscou-se garartbjetividade das questfes e a precisdo das
respostas, assim , o questionario foi enviado yaidacdo com a finalidade de “aumentar seu
grau de confiabilidade, melhorar a compreensédo akssertivas e eliminar eventuais
incorrecdes.” (Paloma)

No entanto, adversidades decorrentes do contextgat®lemia impostas pela
disseminacéo do COVID-19 retardaram o processa@li#agéo, o que inviabilizou a aplicacao
neste ano de 2020.

Ainda assim, pretende-se dar continuidade a essqua com a aplicacdo dos
guestionarios em 2021.

Gil (2008, p. 177) fragmenta a fase de tratameatordspostas em duas etapas: analise
e interpretacdo, “mas estes dois processos edtiamente relacionados”, sendo a anélise o
processo de organizacao das informacoes (tabulag@mterpretacdo o processo de extracdo
de conclusao através das relacdes e associacOessgastas obtidas.

A elaboracdo de questionarios predominantementedies facilita a tabulacdo e a
interpretacdo dos dados. Além das andlises foraggqidla prépria plataforma de aplicagdo do
questionario, dGoogle Forms os dados serdo migrados para o Excel, o que fo&rmam
tratamento estatistico mais refinado.

Para analise das questdes abertas, sera necedsatificar os pontos de encontro dos
temas abordados, representagfes centrais e ma#eassim como relagdes de concordancia e
discordancia para “obtencdo de um sentido mais@p®h os dados analisados” (GIL, 2008,
p. 179).

J& a interpretacéo serd centrada nos objetivoadiequestionario e da tese, com base
no produto da tabulagdo/analise das respostasedigpario.

Expectativas
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Para o ano de 2020, existia a expectativa de aeadizlefesa com a apresentacdo de
mais resultados sobre o MD-PhD, porém, o conteatpathdemia trouxe muitas adversidades,
adaptacOes e retardos. Ainda assim, a continuidadéa pesquisa e a apresentacdo dos
resultados propostos seguem como metas para 2021.

Nesse sentido, ficard para 2021 o compromissonse@i@de aplicar os questionarios e
publicar os resultados alcangados. E mais, comgemn@enos, ainda, a langar esforgos para
levar adiante uma pesquisa comparativa, utilizando grupo controle de doutorandos
convencionais, 0 que, infelizmente, ndo foi podsema 2020. Bem como assumimos o
compromisso de levar ao conhecimento dos gestatdiEps a avaliacdo aqui pretendida.

Como agente publico, espero dos questionariofeadbackpositivo, que possa apoiar
a expanséao e o fortalecimento dessa politica @ibNo entanto, como académica, tenho a
consciéncia que nem sempre o0s estudos revelammutados esperados e, ainda assim, acredito
ser possivel fazer a divulgacdo das informacdefoea a cooperar com a investigacédo

cientifica.
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CONCLUSAO

As pesquisas realizadas para a construcdo dooquagos que compdem esta Tese
permitiram uma melhor compreensao de diferentescésp que envolvem o SNPG e o PBE-
DPM, como uma politica publica de fortaleciment@da-graduacéo, e o MD-PhD, como um
movimento mundial de formacdo médica.

O SNPG cresceu muito nos ultimos anos e hoje atesido em um esquema de areas
e de avaliacdes periddicas que permitem olharesct&ce precisos sobre as necessidades da
pos-graduacédo. Nesse sistema, observa-se a censtsct de aprimoramento dos indicadores
avaliativos, a fim de solucionar fragilidades pstesites na pds-graduagdo, como as assimetrias
regionais na distribuicdo de PPG, docentes e regure territério nacional. E notorio que
regides com maior IDH também concentrem uma pasugugio mais robusta.

Esse fato esta refletido na distribuicdo dos PP& aaas avaliativas Medicina |,
Medicina Il e Medicina Il e também na distribuigdgm MD-PhD no Brasil.

Ao observar os dados relativos a execuc¢do do MD;ebimo uma politica publica de
alcance nacional fomentada pela Capes, o PBE-DB&tifica-se uma baixa diversidade
demografica e pouca adeséo institucional.

O estudo de exemplos globais do MD-PhD permitiuntifiear e refletir sobre
ferramentas que podem ser alavancas como poteadaias do programa, como:

1) Criacdo de um regulamento nacional para induc@oneafizacdo do MD-PHD no
Brasil. A normatizacdo do programa como uma acéatégica do SNPG para a
formacédo de pessoal de alto nivel, com o direciemdmnpara titulacdo doutoral,
converge com a meta n° 14 do Plano Nacional de @&doc- PNE (Lei n°
13.005/2014): "Elevar gradualmente o nimero deimaés na pos-graduacgéo de
modo a atingir a titulacdo anual de 60.000 (seasail) mestres e 25.000 (vinte e
cinco mil) doutores”.

2) Concepcéo e formalizacdo de parcerias institucsomacionais e internacionais.
Tais aliancas devem visar a promocéo de estagu®rdis e redes de pesquisa e
colaboracdo que possam fortalecer o SNPG em nudtippectos, inclusive na

internacionalizacao.

(...) o envio de estudantes para a pés-graduac@atanor ndo € um luxo do qual o
pais possa e deva abrir mdo, na medica em qued&auopsistema de pos-graduacao
amadurece. Ele é uma condigdo importante para endelyimento de pesquisa
inovadora do pais (PNPG 2011, p. 26).
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3)

4)

5)

Formacé&o de uma entidade representativa dos déscemirofissionais MD-PhD do
Brasil. Assim como no Canada e na Europa, uma iagsac poderia promover
divulgacdo MD-PhD, valorizagdo do discente e ddigsmnal, organizagdo de
eventos, conteudos e movimentos para ampliar/éméalo alcance do programa.
Fixacdo do doutor MD-PhD na pdés-graduacao, commaassao de bolsas de pos-
doutorado por periodos de um a dois anos. Algdaifdi acontece no Prémio Capes
de Tese, e vai ao encontro dos objetivos propagiddrograma Nacional de Pés-
Doutorado (PNPD) da Capes:

Objetivos do PNPD/CAPES

| — promover a realizacéo de estudos de alto nivel,

Il — reforcar os grupos de pesquisa nacionais;

lIl — renovar os quadros dos Programas de P4s-GcaduPPG) nas instituicdes de
ensino superior e de pesquisa;

IV — promover a insercéo de pesquisadores brassleirestrangeiros em estagio pés-
doutoral, estimulando sua integracdo com projetopasquisa desenvolvidos pelos
Programas de P6s-Graduagéo no pais.

(Sitedo PNPD, 2020)

Ampliacdo dos fundos financeiros de apoio ao prograAtualmente, o MD-PhD
do Brasil é fomentado de maneira significativa p@tges. No entanto, o ultimo
chamamento para concessao de bolsas aconteceuldne,2@esde entdo, nao foi
possivel identificar outras iniciativas ou possilasities financeiras para o programa.

E urgente que sejam ampliadas as possibilidadfisateiamento.

E sabido, também, que a efetivacdo de qualquerdessas ferramentas exige trabalho

arduo de multiplos agentes da comunidade acadéenita gestdo governamental da pos-
graduacédo brasileira. Mas a inten¢cdo de sugetetas-se extremamente valida, uma vez que
o ciclo de politicas publicas estabelece que assagiiencionais de impacto social devem

comecar pelo estudo e proposicao de alternativas.

Para além dos resultados e conclusdes ja apressntazlse importante destacar alguns

resultados extraordinarios do MD-PhD no Brasil emundo.

Os discentes e profissionais MD-PhD figuram entaades cientistas com significativa

producao cientifica. Como averiguado no artigo apitclo 1V e em artigos cientificos pelo
mundo, a producdo cientifica desses discentes eoségesquisadores € um dos principais

marcadores de sucesso nos cursos de formagao MD-PhD

(...) mas de la mitad de quienes recibieron ehpéNobel en Fisiologia o Medicina
entre 1997 y el 2013 egresaron de estos progranuastaban con uno de estos
médicos en sus equipos de trabajo. (CONCHA, 2017573).
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O Reino Unido relata que “A maioria dos alunos mabbs resultados de suas pesquisas
em periddicos revisados por pares de alto impateoriacional, e varios fizeram descobertas
gue os levaram a receber prémios nacionais ownadtgmais por suas realizagdes” (Cé€b4al,
2012, p. 531)

Na Europa, aEuropian MD/PhD AssociatioflEMPA) disponibiliza em sesite
institucional uma lista da “MD-PhD Notéaveis”:

» Barry Blumberg - ganhador do Prémio Nobel de Figj@ ou Medicina de 1976,
junto com Daniel Gajdusek, por seu trabalho solero humano da doenca do
Prion.

* Francis Collins - Diretor ddlational Institutes of Healtk ex-lider do Projeto
Genoma Humano.

» James DiCarlo - neurocientista computacional e eclief Departamento de
Cérebro e Ciéncias Cognitivas do MIT.

* Alfred G. Gilman - ganhador do Prémio Nobel de dtegia ou Medicina de
1994, junto com Martin Rodbell, por suas descobestdre as proteinas G.

» Robert Satcher - médico, engenheiro quimico e ratita da NASA que se
tornou o primeiro cirurgido ortopédico no espacmdte 0 STS-129.

* Vilayanur S. Ramachandran - renomado neurocientiahecido por seu
trabalho nas areas de neurologia comportameniteffsica visual.

* Chi V. Dang - Diretor doAbramson Cancer Centeda University of
Pennsylvania

No Brasil, a doutora MD-PhD titulada com o apoioRBE-PDM, Marta Hentschke,
foi ganhadora do Prémio Capes de Tese da area iM&dijcma Edigcdo 2015, com a pesquisa:
“Pré-eclampsia: avaliacao de aspectos fisiopatot@ge clinicos”, conforme D.O.U. publicado
em 31/08/2015, Secéao 1, p. 23-27.

E mais recentemente, Wagner Scheeren Brum, disderitD-PhD e atual bolsista do
PBE-DPM, apresentou seu pré-projeto na Conferénotarnacional daAlzheimer’s
Association 2019 (AAIC19), o que lhe garantiu uma vaga eng€0 voluntérios de todo o

mundo, na edi¢cdo do evento de 2020:

A minha participagdo no evento veio numa etapaanrinitial do meu doutorado e
fez com que eu refletisse sobre a importancia leizar ndo somente nossa producéo
como estudante, mas também nossa interacdo comadaeternacional de nossas
areas de pesquisa. Ter apresentado meu trabalhal@d 9 e interagido com lideres
da area, além de me permitir participar na orggéizala edicdo de 2020, me cedeu
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uma bolsa-viagem para um curso de biomarcador&ivarsidade de Gotemburgo,
na Suécia, que foi adiado em funcdo da pandemiaedse tipo de interagcdo nos
desafia, motiva e inspira para darmos nosso melbatesenvolvimento e execucao
dos nossos projetosSifeda CAPES, 2020, s/p).

Tais fatos e relatos ratificam a importancia do MBD para a formagdo médica e
podem ser utilizados como argumento motivacionab ga inducdo de novas acdes que

subsidiem o fortalecimento e a expansédo no MD-PthBrasil.
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ANEXO | — PARECER DE APROVACAO DO PROJETO DE PESQUISA

__\r?-"."'_"'_'fq:,
il F o - &
F unipampa
e e “f
L IVERSIDADE FEDERAL UNNVERSIDADE FECERAL DO UNIWERSIDADS FEDSRAL UNIWERS DADE FEDERAL
Ly RO GRAMOE 0 S0 RO GERANDE D= S58MTA AR L HAaKEA
PARECER

CF prajeto de pesquisa intitulade “C PROGEAMA DB CTREINAMER 10 EM PESQLLSA
MELICA (WI-PHDS, SUA ESTRUTURACAC T DIFUSAO N0 BRASILT. da aluna Liavsta
Foavesture Piocle da PPG Rducacao em Ciéncias: OQuimica da Vida e Sadde, sob a orieatagdo da
Profa, D, Luciang Calebre, vinculods ao refecido PPG desta Universidade, € apressntado para a

apreciacin da Comissfo de Pos-Cimdungio desse PP

Trata-se de projeto de pesquisn cujo proposit;o & verificar como fiol
extnuturado & difundido o programa MD-PhDD, em nivel nacional, considecando as
Institnigies de Ensine Superior que oferecom esss oportunidade ¢ o Tomento do
Programa de Bolsa Espeeial parm Doutorade em Pesqoisa Médica (PRE-TIPM). O
refzrencial teorico 2 adequado so propésite do eshudo, O trabulbo envobverd pesyuisa
decumentzl & por meio  de  questionfries  scmiestroturados  aplicados  wos
cootdenadores das trés drens da Medicing da CAPLS, Serfo tambem analisados
decumentos das PPO da fres, buscande  semelhangas e eapecificidades. O
cronegrama apresemedo @ adequado para o pesduisa proposia,

Sendo assio, semes de parcecr favordvel o aprovamos o presente projela de pesquisa para

doutomde scadémica em nassn PPCL

AR S A
Relator: Tedson Luiz Lindner

Porte Alegre, 10 de agosto de 2018,
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ANEXO Il — CONVITE AOS COORDENADORES DE AREA

Prezado(a) Coordenador(a);

Envio essa mensagem para convida-lo(a) a participar de uma pesquisa
académica em formato de questionario, que tem por finalidade coletar dados sobre o
Programa de Bolsa Especial — Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM), mais
conhecido no Brasil como MD-PhD.

Os resultados desse questionario serdo utilizados para auxiliar na pesquisa
referente a tese intitulada: O PROGRAMA DE TREINAMENTO EM PESQUISA
MEDICA (MD-PHD), SUA ESTRUTURA(;AO E DIFUSAO NO BRASIL. Essa tese é
desenvolvida mim, Hayslla Boaventura Piotto, servidora da CAPES e doutoranda do
Programa e Pos-Graduacdo em Educacdo em Ciéncias da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul, e orientada pela Prof.2 Dr.2 Luciana Calabré.

Trata-se de um questionario on-line de formato misto com 13 questdes, caso

tenha interesse e disponibilidade em colaborar com a pesquisa, por gentileza acesse

0 seguinte link https://forms.gle/4tNK7e5vveqZkhZp8. O questionario esta disponivel por
30 dias.

Segue, em anexo, material de apoio com algumas informacdes sobre os editais,
perfil académico, distribuicdo pelo Brasil e investimento no PBE-DPM até 12/2019,

segundo dados oficias da CAPES.

Conto com a sua valiosa contribui¢cdo, obrigada.
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ANEXO Il — CONVITE AOS MEDICOS MD-PHD TITULADOS COM O APOIO DO
PBE-DPM

Prezado(a) Doutor(a);

Envio essa mensagem para convida-lo(a) a participar de uma pesquisa
académica em formato de questionario, que tem por finalidade coletar dados sobre o
Programa de Bolsa Especial — Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM), mais
conhecido no Brasil como MD-PhD.

Os resultados desse questionario serdo utilizados para auxiliar na pesquisa
referente a tese intitulada: O PROGRAMA DE TREINAMENTO EM PESQUISA
MEDICA (MD-PHD), SUA ESTRUTURA(;AO E DIFUSAO NO BRASIL. Essa tese é
desenvolvida mim, Hayslla Boaventura Piotto, doutoranda do Programa e Pos-
Graduacao em Educacédo em Ciéncias da Universidade Federal do Rio Grande do Sul,
e orientada pela Prof.2 Dr.2 Luciana Calabro.

Trata-se de um questionario on-line de formato misto com 18 questdes, caso

tenha interesse e disponibilidade em colaborar com a pesquisa, por gentileza acesse

0 seguinte link https://forms.gle/L58DyeN81RGVyeC7A. O questionario esta disponivel
por 30 dias.

Conto com a sua valiosa contribui¢cdo, obrigada.
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ANEXO IV — MATERIAL DE APOIO PARA OS COORDENADORES DE AREA

Senhor Coordenador, abaixo apresento algumas informacdes sobre os editais,
o perfil académico, a distribuicdo pelo Brasil e o investimento no PBE-DPM até
12/2019, segundo dados oficias da CAPES.

. Editais

» Edital N° 14/2008 - Doutorado em Pesquisa Médica.

EDITAL 2008 Doutorado em Pesquisa Médica

REGIAO | UF IES Projetos Bolsas Projetos Bolsas
PROPONENTE | Submetidos | Solicitadas | Aprovados | Concedidas
Norte PA UFPA 1 12 1 3
Nordeste | BA UFBA 1 6 1 0
PUC-RS 1 10 1 4
Sul RS UCPel 1 2 1 0
UFRGS 4 21 4 12
MG UFMG 2 4 2 3
RJ UERJ 1 1
Sudeste
FAP 1 8 1 8
SP
UNESP 1 3 1 0
TOTAIS 13 67 13 31

e Edital n°® 62/2014 - Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesquisa

Médica.

12 Chamada — 50 vagas

EDITAL 2014 Doutorado em Pesquisa Médica - 12 Chamada

REGIAO | UE IES Projetos Bolsas Projetos Bolsas
PROPONENTE | Submetidos | Solicitadas | Aprovados | Concedidas
RS PUC-RS 2 4 1 3
Sul
RS UFRGS 8 9 7 8
RJ UFRJ 3 5 3 5
Sudeste
SP UNICAMP 4 4 4 4
TOTAIS 17 22 15 20
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22 Chamada — 50 vagas

EDITAL 2014 Doutorado em Pesquisa Médica - 22 Chamada

REGIAO | UF IES Projetps B_o!sas Projetos Bolsa}s
PROPONENTE | Submetidos | Solicitadas | Aprovados | Concedidas
NORTE | PA UFPA 1 2 1 2
RS PUC-RS 1 3 1 3
sul RS UFRGS 6 8 6 8
TOTAIS 8 11 8 13

32 Chamada — 50 vagas

EDITAL 2014 Doutorado em Pesquisa Médica - 32 Chamada

REGIAO | UF IES Projetos Bolsas Projetos Bolsas
PROPONENTE | Submetidos | Solicitadas | Aprovados | Concedidas
NORTE | PA UFPA 1 2 1 2
PR UEL 1 1 1 1
SUL
RS UFRS 29 29 29 29
RJ UFRJ 2 2 2 2
Sudeste | MG UFU 1 1 0 0
SP UNICAMP 1 1 1 1
TOTAIS 35 36 34 35

* Relacao de bolsas concedidas e implementadas, por IES.

FAP 8 7
PUC-RS 10 8
UEL 1
UERJ 0
UFMG 3
UFPA 7 7
UFRGS 57 59
UFRJ 7 7
UNICAMP 5 5
TOTAL 99 97
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AREAS DE AVALIACAO

* PPG'’s participantes do PBE-DPM.

IES NOME DO PPG
FAP « ONCOLOGIA
PUC-RS |« MEDICINA E CIENCIAS DA SAUDE.

UEL |« PATOLOGIA EXPERIMENTAL
« PATOLOGIA

UFMG
« MEDICINA MOLECULAR

UFPA |+ GENETICA E BIOLOGIA MOLECULAR
« CIENCIAS BIOLOGICAS (BIOQUIMICA)
« GENETICA E BIOLOGIA MOLECULAR
+ CIENCIAS MEDICAS: ENDOCRINOLOGIA
+ PSIQUIATRIA E CIENCIAS DO COMPORTAMENTO

UFRGS
« EPIDEMIOLOGIA
« MEDICINA: CIENCIAS MEDICAS
« CIENCIAS DA SAUDE: CARDIOLOGIA E CIENCIAS
CARDIOVASCULARES

« CIENCIAS BIOLOGICAS (FISIOLOGIA)
« CIENCIAS BIOLOGICAS (FISIOLOGIA)

UFRJ |« CIENCIAS MORFOLOGICAS
« CIENCIAS BIOLOGICAS (BIOFISICA)
« CLINICA MEDICA

UNICAMP

« FISIOPATOLOGIA MEDICA

126



 Distribuicdo dos PPG'’s que participam do PBE-DPM, por area avaliativa.

saUpDe coLeTiva [ 1

veoicna i1 I «
veoicna 1 I :

Area avaliativa

cincias soLaicas 1 I o
ciencias siotoaicas | |GG :
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Quantidade de PPG's

 Distribuicdo dos beneficiarios contemplados pelo PBE-DPM, por area avaliativa.

m CIENCIAS BIOLOGICAS | m CIENCIAS BIOLOGICAS Il ® MEDICINA |
= MEDICINA Il = SAUDE COLETIVA
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II.  Distribuicdo pelo Brasil
» Dentre os 97 contemplados, 34 ja estao titulados e 63 seguem matriculados.

» |ES participantes do PBE-DPM, distribuidas por regides do Brasil.

« UFPA — Universidade Federal do Para
Norte

e FAP - Fundacéo Anténio Prudente (Privada)

¢ UFMG - Universidade Federal de Minas Gerais
Sudeste ¢ UFRJ - Universidade Federal do Rio de Janeiro
¢ UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas

* PUCI/RS - Pontificia Universidade Catélica do Rio
Grande do Sul (Privada)

Sul e UEL - Universidade Estadual de Londrina

¢ UFRGS - Universidade Federal do Rio Grande do Sul

» Médicos Doutores titulados com o apoio do PBE-DPM, distribuidos por unidade
federativa do Brasil.
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Titulados por Unidade da Federacao

» Meédicos Doutores titulados com o apoio do PBE-DPM, distribuidos por unidade

federativa do Brasil.

Matriculados por Unidade da Federacao
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I1l.  Fomento — R$ 7.156.300,00

* Investimento da CAPES por ano de projeto
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N

* Investimento por modalidade de apoio.

3,5%

= BOLSA - RS 6.903.800,00 = TAXA ESCOLAR - RS 252.500,00
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ANEXO V — QUESTIONARIO — COORDENADOR DE AREA

Apresentacio

O presente instrumento tem por finalidade coletar dados sobre o Programa de
Bolsa Especial — Doutorado em Pesquisa Médica (PBE-DPM), mais conhecido no
Brasil como MD-PhD. Os resultados dessa entrevista seréo utilizados para auxiliar na
pesquisa referente a tese intitulada: O PROGRAMA DE TREINAMENTO EM
PESQUISA MEDICA (MD-PHD), SUA ESTRUTURACAO E DIFUSAO NO BRASIL.

Esclareco que os dados aqui coletados somente serdo acessados por mim e

minha orientadora e serdo utilizados exclusivamente para fins académicos.
Questbes:

1. A formacgdo de médicos pesquisadores € um fator relevante para a o Sistema
Nacional de Pds-graduacao (SNPG).
a. Concordo totalmente
b. Concordo
c. Nao concordo e nem discordo
d. Discordo
e

. Discordo totalmente

2. A éarea de avaliacdo que eu coordeno possui acdes afirmativas para formacéo de
médicos pesquisadores?
a. Sim.
b. Nao.

3. Em caso afirmativo, quais sao elas? (1paragrafo)
4. No atual cenario da pos-graduacéo stricto sensu no Brasil, € possivel afirmar que:
a. O numero de médicos pesquisadores atuantes na pés-graduacao €
satisfatorio.
b. O numero de médicos pesquisadores atuantes na pés-graduacao é
parcialmente satisfatorio, mas € necessario investir em politicas

publicas para melhoria dessa situacao.
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c. O numero de médicos pesquisadores atuantes na pos-graduacéo €
insuficiente e é necessario investir em politicas publicas para melhoria
dessa situacgao.

d. O numero de médicos pesquisadores atuantes na pés-graduacao €
insuficiente, mas essa nao deve ser uma prioridade do SNPG.

e. N&o sei ou ndo quero opinatr.

5. Considerando os objetivos e a complexidade do SNPG, o MD-PhD é um programa
relevante para formacdes de médicos pesquisadores.

Concordo totalmente

Concordo

N&o concordo e nem discordo

Discordo

® 2 6 T 9o

Discordo totalmente

6. O MD-PhD é um incentivo para que os graduandos de medicina se dediquem a
formacao a nivel de doutorado como pesquisadores.
a. Concordo totalmente
b. Concordo
c. N&o concordo e nem discordo
d. Discordo
e

Discordo totalmente

7. O MD-PHD é um programa relevante para area avaliativa que represento:
Concordo totalmente

Concordo

N&o concordo e nem discordo

Discordo

® 2 6 T o

Discordo totalmente
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Programa de Bolsa Especial para Doutorado em
Pesquisa Médica

Publicado: Segunda. 15 Dezembro 2008 16:22, Ultima Atualizacao: Terga. 09 Mai 2017 16:52

Objetivo
Fomentar o desenveolvimento para a formagdo em pesquisa médica, com a finalidade de estimular a predugdo académica e a formacao de

pesquisadores, em nivel de doutorado, por meio de financiamento especifico, consolidando e ampliando o pensamento critico estratégico
para o desenvolvimento cientifico do pais.

8. O atual formato do PBE-DPM, como politica publica do SNPG, é adequado para
um programa de formacdes de médicos doutores pesquisadores.
a. Concordo totalmente
b. Concordo
c. Nao concordo e nem discordo
d. Discordo
e

Discordo totalmente

9. A CAPES j4 lancou dois editais de financiamento, um em 2008 e outro em 2014.
Foram ofertadas mais de 150 bolsas e dessas, apenas 103 foram implementadas.
A que motivo o senhor atribui essa baixa proposi¢ao/implementacéo e projetos?
a. Pouca divulgacéo do PBE-DPM.
b. Falta de interesse dos PPG’s no PBE-DPM.
c. Discordancia com essa metodologia formativa.
d. Outro:
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Investimento por modalidade de apoio.

3,5%

= BOLSA - RS 6.903.800,00 = TAXA ESCOLAR - RS 252.500,00

10.Dentre as modalidades de apoio do PBE-DPM, a Capes financia bolsas de
doutorado e taxas escolares, ao total ja foi investido mais de sete milhdes de reais
nessa politica publica. Acredito que o fomento da Capes esta adequado ao objetivo

do programa.

Concordo totalmente
Concordo

N&o concordo e nem discordo
Discordo

® 2 6 T 9

Discordo totalmente
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IES participantes do PBE-DPM, distribuidas por regiées do Brasil.
REGIGOES DO

BRASIL IES
* UFPA —Universidade Federal do Para
MNorte
+ FAP - Fundacdo Antbnio Prudente (Privada)
+  UFMG - Universidade Federal de Minas Gerais
Sudeste + UFRJ — Universidade Federal do Rio de Janeiro
«  UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas

+ PUC/RS - Pontificia Universidade Catolica do Rio
Grande do Sul (Privada)

Sul + UEL - Universidade Estadual de Londrina
+ UFRGS — Universidade Federal do Rio Grande do Sul

Distribuicdo dos PPG’s que participam do PBE-DPM, por area avaliativa.
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Quantidade de PPE'S

11.Ao considerar os dados das implementagdes observa-se algumas polarizagdes, o
PBE-DPM esté inserido na pés-graduacéo de oito Instituicdes de Ensino Superior,
20 PPG’s e 5 areas avaliativas. Na sua opinido, qual o motivo para a ocorréncia
dessas polarizacdes € um reflexo das assimetrias observadas no SNPG?
a. Sim.
b. Né&o.
12.0bservando um investimento de mais de sete milhdes de reais e 97 discentes
contemplados: 34 titulados e 63 seguem matriculados. Acredito o PBE-DPM é uma
politica publica que deve ser estimulada pela CAPES.
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Concordo totalmente
Concordo

N&o concordo e nem discordo

-~ ® o o

Discordo

Discordo totalmente

Q

13.0 PBE-DPM é uma politica publica de fortalecimento da pds-graduacéao,
fomentada pela CAPES. Com objetivo de contribuir para o aperfeicoamento dessa
politica, quais as suas sugestfes e/ou observa¢les para o fortalecimento desse
programa?

14.Comentarios adicionais:
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ANEXO VI — QUESTIONARIO — MEDICOS MD-PHD TITULADOS COM O APOIO DO

PBE-DPM
1) Com guantos anos vocé ingressou na graduagédo em medicina?
2) Com quantos anos vocé concluiu a graduagédo em medicina?
3) Vocé acredita que a participacado em projetos de iniciacdo cientifica foi um estimulo
para a realizacdo do doutorado?
a) Sim, acredito.
b) N&o acredito.
c) Nao participei de projetos de iniciacao cientifica.
4) Vocé faria doutorado se nao fosse atraves do programa MD-PhD?
a) Sim.
b) Nao.
5) Como vocé soube do programa MD-PHD?
a) Através de divulgacéo na universidade.
b) Através da Internet.
c) Através de docente(s) da graduacgéo.
d) Através de colegas da graduacao.
e) Outro:
6) Aponte as trés principais dificuldades enfrentadas durante a realizagdo do
doutorado:
a) Acumulo das atividades do doutorado com a graduacéao.
b) Produtividade cientifica
c) Falta de apoio familiar
d) Falta de apoio académico
e) Dificuldades financeiras
f) Imaturidade
g) Outro:
7) Aponte as trés principais vantagens da realizacao do doutorado:

a) Prestigio e/ou reconhecimento profissional
b) Titulo de doutor

c) Acumulo de conhecimento e experiéncia profissional
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8)

9)

d) Melhor remuneragao
e) Melhores e maiores oportunidades profissionais
f) Atuacdo na area de pesquisa

g) Outro:

Vocé se considera um meédico pesquisador?

a) Sim

b) Nao

Vocé tem interesse em realizar um estagio pés-doutoral?
a) Tenho interesse.

b) N&o tenho interesse.

c) Jarealizo/realizei estagio pos-doutoral.

10)A oferta de um estagio pos-doutoral € um estimulo para a continuidade na carreira

académico-cientifica?
a) Acredito que sim.

b) Acredito que néo.

11)Acredito que a realizacdo de trabalhos cientificos em rede e/ou com parcerias

académicas (co-autorias) foram relevantes para as minhas producdes cientificas.
a) Sim. acredito.
b) N&o acredito.

c) Nao tive essa experiéncia.

12)Acredito que a experiencia do Doutorado Sanduiche no Exterior foi relevante para

as minhas producdes cientificas.
a) Sim, foi relevante.
b) Nao contribuiu muito para esse aspecto da minha formacao.

c) Nao tive essa experiencia.

13)Com relacdo a produtividade cientifica, qual foi sua maior dificuldade durante a

realizagéo do doutorado?

a) Presséo do corpo docente

b) Imaturidade/despreparo para confeccionar artigos cientificos
c) Falta de interesse na producao cientifica
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d) Acumulo de atividades com a graduacgéo
e) Falta de infraestrutura para realizar a pesquisa

14)Apos a titulacéo de doutorado posso dizer que atuo:
a) Em hospitais e consultérios como clinico/cirurgiao.
b) Em instituicdes de ensino superior como académico/pesquisador.
c) Atuo como clinico/cirurgido e como académico/pesquisador.
15)Vocé atua como docente?
a) Sim, a nivel de graduacao
b) Sim, a nivel de pés-graduacéo
c) N&o atuo como docente
16)Qual € a maior desmotivacao/dificuldade para atuacdo na carreira académico-
cientifica?
a) Baixa remuneracao
b) Pouco reconhecimento
c) Falta de infra estrutura

d) Desinteresse pessoal

Outro:

17)Vocé acredita que o titulo de doutorado é um diferencial na sua carreira
profissional?
a) Sim
b) Nao
18)Profissionalmente, o titulo de doutor:
a) Permite que eu tenha a atuagé&o profissional que eu almejei
b) Me traz prestigio
c) Permite uma remuneracdo mais vantajosa

d) Na&o traz nenhuma vantagem para minha atuagéo profissional
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ANEXO VIl — EDITAL N° 14/2008 — PBE/DPM

Programa de Bolsa Especial para
Doutorado em Pesquisa Médica
cAPES PBE-DPM

InstrucGes para Apresentacao de Candidaturas
Edital N2 14/2008

Doutorado em Pesquisa Médica

A Fundagao Coordenacio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — Capes - torna publico
que recebera das Instituicdes de Ensino Superior — IES, até as 18 horas do dia 13/02/2009, projetos
para candidaturas ao Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesquisa Médica - PBE-DPM,
observadas as disposicdes constantes do Programa Nacional de Apoio ao Ensino e a Pesquisa em Areas
Estratégicas — PRONAP, do presente Edital e a legislagdo aplicavel a matéria. O Programa de Bolsa
Especial para Doutorado em Pesquisa Médica visa a implementacdo de bolsas de doutorado no Pais
na area de Medicina e se destina: 1) a alunos do curso de Medicina em areas de Biomedicina
Experimental ou Epidemiologia, com elevado rendimento académico e comprovado desempenho na
iniciacdo cientifica; 2) a profissionais em estdgio de Residéncia Médica que demonstrem aptidao e
interesse na pesquisa basica, clinica ou cirdrgica. Em ambos os casos, os candidatos deverdo se
inscrever em cursos e programas de pds-graduacao stricto sensu, em nivel de doutorado, avaliados
pela Capes com nota igual ou superior a cinco.O envio de projeto devera ser feito via correio para o
endereco: Caixa Postal 365, CEP 70359-970, Brasilia-DF.

1. Justificativa

A justificativa para a implanta¢do deste programa se baseia no conhecido conceito segundo o qual o
mestrado e o doutorado, embora hierarquizados, sGo dois graus relativamente auténomos (Cf Parecer
n? 977 CES, 03/12/1965), reforcada pelo fato de que o mestrado n3o seria aconselhado para o curso
de medicina, tendo em vista o engajamento do pesquisador na formagao cientifica ou cultural ampla
e aprofundada, fun¢do esta do doutorado. Soma-se ainda o fato de que o inciso Il, do Art. 59, da Lei
de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (Lei n? 9.394, de 20/12/1996) que permite a inova¢do no
processo formativo. Tem-se em vista a formagdo de pesquisadores em uma darea fundamental do
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conhecimento, como a medicina e nos campos especificos da Biomedicina Experimental ou
Epidemiologia.

Pretende-se, portanto, com este Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesquisa Médica,
formar em menor tempo, pesquisadores capazes, com o maximo de aproveitamento, levando em
conta as possibilidades e as exigéncias para a realizagdo dos objetivos aqui propostos.

2. Objetivos

O Programa de Bolsa Especial de Doutorado em Pesquisa Médica tem como objetivo fomentar o
desenvolvimento para a formacdo em pesquisa médica, com a finalidade de estimular a producdo
académica e a formacdo de pesquisadores, em nivel de doutorado, por meio de financiamento
especifico, consolidando e ampliando o pensamento critico estratégico para o desenvolvimento
cientifico do Pais.

Este projeto enquadra-se na politica da Capes de indu¢do tempordria do desenvolvimento da pds-
graduacdo em areas ou campos especificos do conhecimento, com duragdo maxima de quatro anos
para o exercicio orgamentario e cinco anos para a sua execugao.

2.1. Objetivos Especificos

a) Estimular a formacdo de recursos humanos, em nivel de doutorado, visando a formacdo de
pesquisadores na area de pesquisas médicas em menor tempo;

b) Priorizar as instituicdes que tenham oficialmente estabelecido um programa académico
vinculando o treinamento cientifico dos alunos de medicina e de profissionais médicos durante
a graduacdo e o periodo da residéncia médica com seu ingresso no doutorado.

3. Institui¢Ges e Programas de Pés-Graduacgao Elegiveis

O Programa de Bolsa Especial de Doutorado em Pesquisa Médica dirige-se aos programas de pds-
graduacdo em nivel de doutorado, de instituicdes publicas e privadas brasileiras, reconhecidos pela
Capes com conceito 5, 6 ou 7, que possuam area de concentracdo ou linha de pesquisa em Medicina.

4. Das caracteristicas e requisitos dos projetos a serem apresentados

Serdo concedidas bolsas de Doutorado Pleno no pais, por prazo maximo de 48 meses, a candidatos
indicados pelo Programa de Pds-Graduacdo, de acordo com cota aprovada pela Capes, apds realizag¢do
de processo seletivo para o ingresso do aluno no referido Programa de Doutorado.

5. Requisitos dos alunos beneficiarios da bolsa
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Os candidatos ao recebimento da bolsa deverdoghrerens seguintes critérios:

I. Alunos de Graduacdo em Medicina

a)

b)

c)

d)

e)
f)
8)

Ter realizado estagio em Iniciacdo Cientifica por pelo menos dois anos em um mesmo grupo
de pesquisa na area de biomedicina experimental e/ou epidemioldgica;

Ter publicacdo de resultados do estagio de iniciacdo cientifica em revistas indexadas e/ou
apresentacdo em congressos cientificos qualificados da area pertinente;

Estar matriculado no 42, 52 ou 62 ano do curso de graduacao em Medicina;

Encaminhar carta de recomendacao de dois professores com os quais o candidato tenha
trabalhado na graduacao;

Ter o aceite prévio de um orientador;
Ter aval do curso de pds-graduacdo e da instituicdo para o ingresso no curso de doutorado;

Comprovar, mediante histérico escolar, desempenho académico diferenciado.

II. Médicos Residentes

a)

b)

c)

d)

Estar vinculado a Programa de Residéncia Médica credenciado pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica (CNRM);

Encaminhar carta de recomendacao de dois professores com os quais o candidato tenha
trabalhado na Residéncia Médica;

Ter o aceite prévio de um orientador;

Ter aval do curso de pds-graduacdo e da instituicdo para o ingresso no curso de doutorado.

6. Beneficios abrangidos na concessao das bolsas

As bolsas concedidas no ambito deste programa consistem em:

a) pagamento de mensalidade para manutencéo, aojosera divulgado pela Capes,
observada a duracdo das bolsas;

b) pagamento de mensalidade complementar parassfaotjue aufira rendimentos
admitidos, correspondendo a complementacdo de esmaneracdo bruta para
atingir o valor fixado no itera;

Cada beneficio da bolsa deve ser atribuido a umithob, sendo vedado o seu fracionamento
sob qualquer pretexto.

7. Requisitos para concessao de bolsa

Exigir-se-a do pds-graduando, para concessdo de bolsa de estudos:
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a) quando possuir vinculo empregaticio, estar liberado das atividades profissionais;

b) comprovar bom desempenho académico, consoanteraas definidas pela
instituicdo promotora do curso;

¢) ndo possuir qualquer relacdo de trabalho com a instituicdo promotora do programa de Pds-
Graduacdo;
d) realizar estagio de docéncia;

e) ndo acumular a percepc¢ao da bolsa com qualcuetaliiade de auxilio ou bolsa de
outro programa da Capes;

f) ndo se encontrar aposentado ou em situacdo equiparada;

g) carecer, quando da concessdo da bolsa, do exercicio laboral por tempo nao inferior a dez
anos para obter aposentadoria compulséria;

h) ser classificado no processo seletivo especrdbni@staurado pela Instituicdo de
Ensino Superior em que se realiza o0 curso:

i) podera ser admitido como bolsista, o pés-gradaajue perceba remuneracdo
bruta inferior ao valor da bolsa, decorrente decwim funcional na area de
educagcdo ou saude coletiva, desde que liberadgrahteente da atividade
profissional, e esteja cursando a pods-graduacacespsctivas areas.

ii) a inobservancia pela IES dos requisitos deste artigo acarretara a imediata interrupgao
dos repasses e a restituicdo a Capes dos recursos aplicados irregularmente, bem como
a retirada da quota de bolsa utilizada irregularmente.

8. Duragéo das Bolsas

A bolsa sera concedida pelo prazo de 12 mesesngoder renovada anualmente até atingir o
limite de 48 para o doutorado, se atendidas asrgegicondicoes:

a) recomenda¢do da comissdo de Bolsa-Capes, sustentada na avaliacgdo do desempenho
académico do pds-graduando;

b) persisténcia das condi¢Ges pessoais do bolsista, que ensejaram a concessdo anterior:

i) Na apuracdo do limite de duracdo das bolsas, considerar-se-do, também, as parcelas
recebidas anteriormente pelo bolsista, advindas de outro programa de bolsas da CAPES
e demais agéncias para o mesmo nivel de curso, assim como o periodo do estagio no
exterior subsidiado por qualquer agéncia ou organismo nacional ou estrangeiro.

9. Suspensao de bolsa

O periodo maximo de suspenséao da bolsa, devidajustifeceado, sera de até 18 meses e
ocorrerao nos seguintes casos:
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a) de até seis 6 meses, no caso de doenga grave que impeca o(a) bolsista de participar das
atividades do curso ou para parto e aleitamento de filho;

b) de até 12, para bolsista de doutorado, quectdizar estagio no exterior, relacionado
com seu plano de curso, apoiado pela Capes owparAgéncia:

i) a suspensdo pelos motivos previstos no item a ndo sera computada para efeito de duragao
da bolsa.

ii) é vedada a substituicdo de bolsista durante a suspensao da bolsa.

10. Revogacao da concessao

a) Sera revogada a concessdo da bolsa Capes, com a conseqiente restituicdo de todos os valores
de mensalidades e demais beneficios, nos seguintes casos:

i) se apurada omissdo de percepc¢do de remuneracdo, quando exigida;
ii) se apresentada declaragdo falsa da inexisténcia de apoio;
iii) se praticada qualquer fraude pelo bolsista, sem a qual a concessao nao teria ocorrido.

b) A bolsa podera ser revogada a qualquer tempo por infringéncia a disposicdo deste Regulamento,
ficando o bolsista obrigado a ressarcir o investimento feito indevidamente em seu favor e
impossibilitado de receber beneficios por parte da Capes pelo periodo de cinco anos, contados
do conhecimento do fato.

11. Cancelamento de bolsa

O cancelamento de bolsa devera ser comunicado a Capes, ndo cabendo, também a substituicdo de
bolsista.

12. Instrugdes para a Inscricao de Projeto

12.1 Cronograma

A apresentacdo de propostas ao Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesquisa Médica
devera obedecer ao seguinte cronograma de atividades:
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ATIVIDADES DATAS

Lancamento do Edital 12/12/2008
Data-limite para inscricdo dos projetos 13/02/2009
Divulgacdo dos resultados e Implementacdo A partir de margo/2009

12.2 Prazo de Execugao e Valor do Financiamento dos Projetos

a) A duracdo maxima € de 4 anos para 0 exercicio @g&mo e 5 anos para a execucgao.

b) O valor do financiamento é até R$ 700.000,00 por an
12.3 Itens Financiaveis
O Programa de Bolsa Especial para Doutorado em Pesaai Médicafinanciara os seguintes
itens:

a) Bolsa no pais, nivel Doutorado, com duragdo maxiend8 meses;

b) Eventuais taxas escolares no caso de IES privadas.

12.4 Condicdes para Inscricdes de Projetos

Séo condi¢des para inscricdo de projetos:

a) Cumprimento do prazo de inscricéo estabelecideriedital;

b) Ter explicita concordancia da pro-reitoria de pesgja/ou pés-graduacao, bem como
da coordenacao do programa envolvido no projeto;

c) Encaminhamento do projeto;

d) Inclusdo de documentacéo completa, conforme estatielneste Edital.

12.5 Documentacao exigida

a) Projeto de solicitacdo de cotas para o Progranizodéorado; e

b) Cobpia de Ata da reunido do Colegiado que homolagdiesido Projeto, com a
anuéncia da Pro-Reitoria de Pos-Graduacao ou @qdivalente. Nesta etapa nenhum
documento do(s) candidato(s) é necessario e
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12.6 Roteiro basico do projeto

a) Titulo.

b) Programa de Pds-Graduagdo proponente.
¢) Nome do Coordenador de Pds-Graduacao.
d) Detalhamento:

i) Justificativa: demonstrar que é estratégica para o desenvolvimento da pesquisa e
formacao de recursos humanos em Medicina;

ii) Numero de bolsas solicitadas, coerente ao numero de potenciais doutorandos
beneficiarios;

iii) Critérios a serem empregados pelo Programa de Pds-Graduacdo para selecdo dos
beneficiarios da bolsa;

iv) Para cada bolsa solicitada, especificar a area de doutoramento.

e) No Projeto, ndo é necessario identificar os potenciais doutorandos beneficiarios.

12.7. Enderego para encaminhamento de projetos:

Capes/ Diretoria de Programas e Bolsas no Pais / Coordenacdo Geral de Programas
Estratégicos/Coordenacgdo de Indugdo e Inovacdo/ Programa de Bolsa Especial para Doutorado em
Pesquisa Médica.

Caixa Postal 365
CEP 70359-970

Brasilia-DF

Contatos para obtengao de esclarecimentos adicionais:

Fone : (0Oxx61) 2104 7231
Fax: (0Oxx61)2104 9214

E-mail: pbe dpm@capes.gov.br
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13. Processo de analise dos projetos

13.1. Andlise técnica: Consistira na analise preliminar, a ser realizada pela drea técnica da Capes, dos
projetos apresentados quanto a sua adequacdo ao presente Edital, em atendimento as caracteristicas
obrigatdrias e demais exigéncias.

13.2. Analise de mérito: A andlise de mérito serd conduzida pela Capes, com auxilio de Comissdo
Julgadora, composta por pesquisadores de alto nivel e de um representante do Ministério da
Educacao.

13.3. Recursos administrativos: Caso o proponente apresente recurso a decisdo sobre sua proposta,
a Capes aceitara receber o recurso no prazo de 5 dias Uteis a contar da divulga¢do do resultado no sitio
da Capes. O recurso devera ser dirigido ao Diretor de Programas e Bolsas no Pais da Capes e o envio
devera ser feito por meio eletrénico, no endereco pbe dpm@capes.gov.br.

14. Acompanhamento dos projetos

O acompanhamento dos projetos se dara por intermédio da analise do Relatdrio Técnico de
Execucdo (RTE), a ser enviado anualmente, com a descri¢cdo das principais acées desenvolvidas e em
andamento no periodo, e estagio de consecucdo das metas estabelecidas.

15. Critérios de selegdo

A selecdo ou aprovagao de projetos no ambito do Programa de Bolsa Especial para Doutorado em
Pesquisa Médica, respeitara os seguintes critérios:

a) Cumprimento das exigéncias estabelecidas pamacacao dos projetos — prazos e
documentacéo requeridos; e

b) Comprovacdo do mérito do projeto, considerado o atendimento dos objetivos, orientacGes e
normas do Programa.

16. Orcamento do Programa de Bolsa Especial de Doutorado em Pesquisa Médica

Os recursos necessarios a implementacdao do presente programa correrdo a conta do orcamento do
Ministério da Educacdo e da Capes, cuja previsdo para o exercicio de 2009 é de até RS 700.000,00.

Os exercicios seguintes serdo atendidos nos orcamentos que estdo aprovados para o Ministério da
Educacgdo e para a Capes, no Plano Plurianual do Governo Federal — PPA.

17. Contratacao de projetos
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A assinatura do instrumento referente ao financiamento de projeto aprovado no ambito do Programa
de Bolsa Especial de Doutorado em Pesquisa Médica pressupde que o convenente atenda as
exigéncias fixadas pela legislacdo em vigor para a assinatura desse ato com érgdos da administracdo
federal e que esteja de acordo com os critérios e normas estabelecidos pela Capes.

No caso de ndo serem atendidas as exigéncias supramencionadas no prazo maximo de 60 dias, a contar
da data de comunicacdo de aprovacdo final do projeto, a concessdo correspondente sera
automaticamente cancelada.

18. Prestacgao de contas

A prestacdo de contas devera ser apresentada anualmente, em conformidade com a legislacdo em
vigor e normas estabelecidas pela Capes. Decorridos até 60 dias do término da vigéncia do projeto,
devera ser apresentada a prestacgdo de contas final.

19. Disposigoes finais

Os casos omissos no presente Edital serdo decipedadiretoria de Programas e Bolsas no
Pais da Capes.

A qualquer tempo, o preseriglital podera ser revogado ou anulado, por motivo deasser
publico, no todo ou em parte, sem que isso impl@deeito a indenizacdo ou reclamacéao de
gualquer natureza.
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ANEXO VIl — EDITAL N° 62/2014 — PBE/DPM

EDITAL n° 62/2014

DIRETORIA DE PROGRAMAS E BOLSAS NO PAIS
Coordenacgdo-Geral de Programas Estratégicos - CGPE
Coordenacgdo de Programas de Inducao e Inovagao - Cll

(Atualizado em 12/11/2014)

PROGRAMA DE BOLSA ESPECIAL PARA DOUTORADO EM PESQUISA MEDICA PBE-DPM I

A Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES,
Fundacdo Publica, criada pela Lei n°. 8.405, de 09 de janeiro de 1992, inscrita no CNPJ sob
n°. 00.889.834/0001-08, com sede no Setor Bancario Norte, Quadra 2, Lote 6, Bloco L,
Brasilia, DF, CEP 70.040-020, por meio de sua Diretoria de Programas e Bolsas no Pais, no
uso de suas atribui¢bes, torna publico que receberd propostas de coordenadores de
programa de pds-graduacao, com vistas a concessao de bolsas de doutorado no pais na
area de Medicina. A selecdo serd regida pela Portaria n° 59 de 14/5/2013, pelos preceitos de
direito publico e, em especial, pelas disposi¢des da Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993, em
especial a lei n® 9784, de 29 de janeiro de 1999.

O envio da(s) proposta(s) devera ser feito via correio, em formato impresso para o endereco
especificado no item 13 deste Edital. Sera considerado como comprovacao da data da postagem,
o carimbo dos Correios. Devera ser enviada, também, uma cépia digital da proposta em formato
PDF ao e-mail: doutorado.pesquisa@capes.gov.br.

1.  OBIJETIVO

Apoiar a formacao de recursos humanos em pesquisa médica, com a finalidade de estimular a
producdo académica e a formacdo de pesquisadores, em nivel de doutorado, por meio de
financiamento especifico, consolidando e ampliando o pensamento critico estratégico para o
desenvolvimento cientifico do Pais.
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2. MODALIDADES DE APOIO

2.1. A CAPES financiard os recursos exclusivamente para o pagamento de bolsas de doutorado a
candidatos que atenderem aos requisitos de habilitacdo neste Programa.

2.2. Poderdo ser concedidas bolsas de doutorado a discentes de graduagao em Medicina, desde
que matriculados em Institui¢ao de Ensino Superior que tenha oficialmente estabelecido um
programa académico que vincule o treinamento cientifico de graduandos ao seu ingresso no
doutorado.

2.3. O prazo de implementacdo/duracdo das bolsas serd vinculado ao tempo de vigéncia do
Projeto e os valores fixados de acordo com normas especificas da CAPES (Portaria Conjunta
CAPES/CNPq n° 01, de 28/03/2013 e Portaria CAPES n° 174 de 2012).

2.4. O financiamento das bolsas se dara nas seguintes modalidades:

a) Bolsas no Pais:
i. 150 (cento e cinquenta) bolsas de doutorado em 3 (trés) Chamadas, com durac¢do
maxima de 48 (quarenta e oito) meses, de acordo com as normas do Programa
Demanda Social, no que couber.

b) Taxas Escolares:
ii. Paradiscentes matriculados em IES privadas.

2.5. Serdo concedidas até 150 (cento e cinquenta) bolsas de doutorado sendo que serdo
implementadas, no maximo, 50 (cinquenta) bolsas por Chamada.

2.6. Todas as bolsas de estudo serdo pagas diretamente pela CAPES ao bolsista, conforme valores
CAPES, vigentes a época.

3. PROPONENTES ELEGIVEIS

Este Edital dirige-se a coordenadores de programas de pds-graduacao stricto sensu das areas de
Medicina e dreas afins, de instituicdes publicas e privadas brasileiras, que possuam programas de
avaliados pela CAPES com conceito 5, 6 ou 7 que possuam area de concentracao ou linha de
pesquisa em Medicina.
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Serao

priorizadas as instituicGes que possuam programa académico oficialmente estabelecido no

qual o treinamento cientifico dos discentes de graduacdao em Medicina estejam vinculados ao seu

ingres

so no doutorado.

4. CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE E OUTRAS CARACTERISTICAS OBRIGATORIAS

4.1.

O Projeto proposto devera ser encaminhado por um coordenador de curso de pds-graduagao
de Medicina ou dreas afins, o qual serd denominado Coordenador do Projeto.

4.1.1.0 Coordenador do Projeto deve:

a)

b)

<)
d)

4.2.
a)
b)

<)

4.3.

a)
b)

)

d)
e)
f)
g)

h)

ser, obrigatoriamente, coordenador de curso de pds-graduagao de Universidade publica ou
privada brasileira, aprovado pela CAPES, com nota igual ou superior a 5 (cinco), que esteja
em funcionamento na data de langamento deste edital;

ser doutor ha pelo menos 5 (cinco anos) e pertencer quadro permanente da Universidade
publica ou privada ao qual o projeto estara associado;

ter curriculo atualizado na Plataforma Lattes;

ser o responsavel técnico pelas atividades de pesquisa relacionadas no projeto.

A Instituicdo a qual o coordenador vincula-se deve:
caracterizar-se como instituicdo de ensino superior (IES);
possuir programa de pds-graduagao aprovado pela CAPES, com nota igual ou superior a 5
(cinco);
selecionar os bolsistas a serem indicados em atendimento aos principios estabelecidos no
presente Edital e aos principios constitucionais, especialmente, os principios da
universalidade, isonomia, impessoalidade, publicidade e moralidade.

O Candidato a bolsa de doutorado, indicado pelo Coordenador do Projeto, deverd atender

aos seguintes requisitos:
estar regularmente matriculado no 3°, 4°, 5° ou 6° ano do curso de graduagao em Medicina;
estar regularmente matriculado no Programa de Pds-Graduacdo (nivel Doutorado);
encaminhar carta de recomendacao de dois professores com os quais o candidato tenha
trabalhado na graduagao, junto ao Formuldrio de Cadastro de Bolsista (anexo V);
ter o aceite prévio de um orientador;
possuir desempenho académico diferenciado;
possuir curriculo lattes atualizado;
quando possuir vinculo empregaticio, estar liberado das atividades profissionais e sem
percepcao de vencimentos;
comprovar desempenho académico satisfatério, consoante as normas definidas pela
instituicdo promotora do curso;
nao possuir qualquer relacdo de trabalho com a instituicao promotora do programa de Pds-
Graduacao;
realizar estagio de docéncia de acordo com o estabelecido no art. 18 da Portaria No 76/2010;
nao ser aluno em programa de residéncia médica;
quando servidor publico, somente os estdveis poderdo ser beneficiados com bolsas de
mestrado e doutorado conforme disposto no art. 318 da Lei 11.907, de 02 de fevereiro de
2009;
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m) os servidores publicos beneficiados com bolsas de mestrado e doutorado deverdo
permanecer no exercicio de suas funcdes, apds o seu retorno, por um periodo igual ao de
afastamento concedido (§ 4°, art. 96-A, acrescido pelo Art. 318 da Lei n°® 11.907, de 02 de
fevereiro de 2009 que deu nova redagdo a Lei 8.112, de 11 de dezembro de 1990);

n) ndo acumular a percep¢ado da bolsa com qualquer modalidade de auxilio ou bolsa de outro
programa da CAPES, de outra agéncia de fomento publica, nacional ou internacional, ou
empresa publica ou privada, excetuando-se:

Conforme estabelecido pela Portaria Conjunta N°. 1 Capes/CNPq, de 12/12/2007, os
bolsistas CAPES, matriculados em programas de pds-graduagdo no pais, poderao
receber bolsa da Universidade Aberta do Brasil - UAB, quando atuarem como
tutores. Emrelagao aos demais agentes da UAB, ndo sera permitido o acimulo dessas
bolsas.

5. INSTRUCOES PARA A INSCRICAO DE PROJETOS

5.1. CONDICOES PARA INSCRICAO DE PROJETO
Sao condi¢Oes para a inscricao de projetos:

a) estar em conformidade com as regras deste Edital;

b) cumprimento do prazo de inscri¢do estabelecido neste Edital;

¢) encaminhamento do projeto a CAPES, pelo coordenador do projeto, da institui¢do de ensino e/ou
de pesquisa demandante;

d) inclusdo da documentacdo completa, conforme estabelecido neste Edital.

Obs: N3o serdo aceitas propostas submetidas por qualquer outro meio senao aqueles definidos no presente
Edital, tampouco apés o prazo final de recebimento aqui estabelecido.

Obs: Propostas enviadas incompletas serao desclassificadas na Andlise Técnica.

5.2. DOCUMENTAQAO EXIGIDA PARA INSCRIQAO DO PROJETO

5.2.1.530 exigidos os seguintes documentos quando da submissao da proposta:

a) Projeto elaborado de acordo com o Roteiro Basico contido no Anexo | deste Edital;

b) Oficio de encaminhamento do projeto assinado pelo coordenador proponente (via original),
conforme modelo no Anexo Ii;

¢) Declarac¢do da coordenacdo do Programa de P6s Graduagdo (PPG), concordando com a execuc¢do
do projeto (via original), conforme Anexo lll; e,

d) Comprovante de que a Instituicdo de Ensino Superior tenha oficialmente estabelecido um
programa académico que vincule o treinamento cientifico de graduandos ao seu ingresso no
doutorado.

5.2.2. Terdo sua inscri¢ao efetivada somente as propostas que contiverem, no minimo, a cépia
de TODOS os documentos especificados nas alineas “a’” a “d”. Entretanto, caso a proposta
seja recomendada no mérito, a aprovacao final ficara condicionada ao envio de toda a
documentagao original.
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5.2.3. O Anexo IV contém o Check list para submiss3ao de proposta de projeto, orientando a
postagem de toda a documentacao exigida.

5.3. DOCUMENTAGAO EXIGIDA PARA INDICACAO DE BOLSISTAS

5.3.1.0s bolsistas podem ser indicados inicialmente no momento da inscricao do Projeto ou até
6 (seis) meses apds a publicacdo do resultado final da selecdo deste Edital.

5.3.2. Em qualquer dos casos, a documentacgdo exigida para indicacao de bolsistas é a que segue:
a) “Formuldrio de Indicacdo de Bolsista e Termo de Compromisso” (Anexo V) assinado
pelo bolsista, pelo coordenador da proposta e quando for o caso pelo coordenador do
PPG da instituicao proponente;
b) Comprovante de matricula no curso de pds-graduagao, nivel Doutorado; e,
c) Carta de recomendacao de dois professores com os quais o candidato tenha trabalhado
na graduagao.

5.4. ENVIO DAS PROPOSTAS

5.4.1. As propostas deverdo ser enviadas a CAPES em 2 (duas) vias, uma impressa, por correio e
outra, digitalizada em formato PDF, por e-mail (doutorado.pesquisa@capes.gov.br), nos
prazos estipulados no item 6 deste Edital.

Obs.: O envio da proposta somente por e-mail ndo assegurard a inscricdo no
processo seletivo.

5.4.2. Nao serao aceitas, em nenhuma hipdtese, propostas de projetos protocoladas na
sede da Capes.

5.4.3. Ndo serdo avaliadas as propostas que forem entregues de forma incompleta,
sejam no preenchimento ou no envio insuficiente de documentos e/ou declaracées.

5.4.4. Expirado o prazo limite indicado no Edital, nenhuma proposta sera recebida, assim
como nao serdo aceitos adendos, substituicdes ou esclarecimentos que ndo forem, explicita
ou formalmente, solicitados pela Capes.

5.4.5. Endereco para envio das propostas por Correio:
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Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES
Coordenacgdo de Programas de Inducdo e Inovagao - Cll

Setor Bancdrio Norte Quadra 2 Bloco L Lote 6 — 9° andar
70040-020-Brasilia-DF

Edital n° 62/2014 — Programa de Bolsa Especial Para Doutorado Em Pesquisa Médica - PBE-
DPMII

5.4.6 Propostas enviadas a CAPES (data de remessa via correio) fora do prazo de inscricao
informado no item 6 serdo desclassificadas.

6. CRONOGRAMA

Chamada Inscricdo Resultado Inicio da Bolsa N° de Bolsas
Primeira Até 06/03/2015 15/05/2015 03/08/2015 50
Segunda Até 06/08/2015 08/12/2015 01/03/2016 50
Terceira Até 05/08/2016 08/12/2016 01/03/2017 50

7. ORCAMENTO

Os recursos necessarios a implementacao deste Edital correrdo a conta do or¢amento da CAPES,
no valor de até R$ 7.200.000,00 (sete milhdes e duzentos mil reais), respeitada a disponibilidade
orcamentdria e financeira. Os exercicios seguintes serdo atendidos nos orcamentos do Plano
Plurianual do Governo Federal — PPA 2012-2015.

8. PRAZO DE EXECUCAO DOS PROJETOS

Os projetos a serem apoiados terdo prazo de execucdo estabelecido em até 60 (sessenta) meses,
contados a partir da data de envio do Oficio de Aprovacao do Projeto e Concessdo das Bolsas pela
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Capes, entretanto, as bolsas concedidas (até 48 meses) poder&o ultrapassar o término do projeto,
indo até a defesa da Tese.

9. ADMISSAO, ANALISE E JULGAMENTO

A Capes nomeard um Comité Especial especifico para o presente Edital que efetuara a andlise e
julgamento das solicitag6es das bolsas. A andlise da solicitagdo cumprird as seguintes etapas:
Andlise Técnica e Andlise pelo Comité Cientifico.

9.1. ETAPA |- ANALISE TECNICA

Consistird na andlise da documentacdo apresentada e a verificacdo do enquadramento aos
requisitos estabelecidos por este Edital, a ser efetuada pela Capes.

9.2. ETAPA Il - ANALISE PELO COMITE CIENTIFICO

9.2.1.0s pedidos de concessao de bolsa, habilitados na Etapa | serdo avaliados pelo Comité
Cientifico, relativamente aos seguintes aspectos:

Ordem Critérios de anilise e julgamento
A Mérito técnico-cientifico do projeto.
B Relevancia e originalidade da proposta.
D Qualificacdo e produtividade das equipes de pesquisadores responsdveis pelo

projeto.

Demonstracdo da capacidade de execucdo dos objetivos e dos indicadores do projeto
E dentro dos prazos, da estrutura oferecida pelas instituicoes participantes do Projeto,
e demais condicbes estabelecidas.

Formacdo e aperfeicoamento de recursos humanos, especialmente mestres e
doutores.

9.2.2 Cada item receberd uma mencao, conforme escala abaixo:

Muito Bom Bom Razoavel Fraco
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9.2.3 A inatividade das bolsas por mais de 90 (noventa) dias implicard no encerramento do
Projeto e no cancelamento da concessdo das bolsas.

10. RESULTADOS DOS JULGAMENTOS

A relagdo dos projetos aprovados serd divulgada na pdgina eletronica da CAPES,
www.capes.gov.br.

1.  DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS

11.1. O prazo para interposicdo de recurso contra o resultado das avalia¢bes sera de 10 (dez) dias
corridos, contados da divulgacao dos resultados.

11.2. O recurso deverd ser dirigido ao Diretor de Programas da CAPES e o envio deverad ser feito
por meio eletrénico, no endereco doutorado.pesquisa@capes.gov.br.

11.3. Somente serdo admitidos os recursos que forem encaminhados dentro do prazo
estabelecido.

12.  INDICAGAO DO BOLSISTA

12.1. Os Orientadores indicados no Projeto tém o prazo maximo de 6 (seis) meses, a contar da
data do oficio em que lhe foi comunicada a aprovagao do projeto, para apresentar a CAPES a
documentacdo necessdria para a efetivacdo do cadastramento dos primeiros bolsistas
conforme item 5.3 deste Edital. A indicacdo de bolsistas podera se estender até o final do
terceiro ano a partir do inicio da vigéncia do projeto.

12.2. A ndo apresenta¢dao da documentacao dos bolsistas, no prazo maximo estabelecido, sera
considerada, por parte da Diretoria de Programas e Bolsas no Pais, como desisténcia e
implicara o encerramento do projeto.

12.3 Os bolsistas selecionados ndo poderado ter pendéncias na Divisdo de Prestacdao de Contas e/ou
com Relatdrios Técnicos e/ou estar incluidos no CADIN, quando da assinatura do Termo de
Compromisso e durante a sua vigéncia.

156



12.4 A substitui¢dao de bolsistas de doutorado podera ser efetuada até o terceiro ano do edital.

13. ACOMPANHAMENTO

13.1 Durante o periodo de vigéncia do projeto, o coordenador sera responsdvel por informar a
CAPES, por escrito, a ocorréncia de quaisquer eventos que venham a prejudicar o andamento da
bolsa, como o cancelamento, desisténcia, de acordo com as disposi¢bes do “Formuldrio de
Indicagdo de Bolsista e Termo de Compromisso” da CAPES.

13.2 O bolsista, ao final de cada ano da bolsa, devera apresentar relatdrio circunstanciado das
atividades desenvolvidas juntamente com parecer do coordenador do projeto, observando o prazo
fixado no “Formuldrio do Bolsista e Termo de Compromisso” da CAPES.

13.3 Ainstitui¢ao proponente devera apresentar relatdrios técnico parcial e final, de acordo com os
modelos de relatdrios a serem enviados pela CAPES, oportunamente.

14. REVOGACAO OU ANULAGAO DO EDITAL

A qualquer tempo, o presente Edital podera ser revogado ou anulado, no todo ou em parte, seja por decisao
unilateral da CAPES, seja por motivo de interesse publico ou exigéncia legal, sem que isso implique direitos a
indenizacdo ou reclamacdo de qualquer natureza.

15. CANCELAMENTO/SUBSTITUICAO DA BOLSA

15.1 As hipSteses relacionadas a seguir acarretardo o cancelamento das bolsas concedidas, contudo,
nestes casos, sera facultada a substituicdo do bolsista.

a) Desempenho insatisfatério apresentado pelo bolsista;
b) Faltas ndo justificadas as atividades de execucdo do projeto de pesquisa;
c) Desisténcia, mudanca de residéncia/domicilio ou o falecimento do bolsista;
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15.2 O representante legal da instituicdo proponente serd responsavel solidariamente com o
bolsista por comunicar formalmente a CAPES, em até 10 (dez) dias contados da ocorréncia dos
eventos relacionados neste item, possibilitando a imediata tomada de providéncias, para evitar
prejuizos a execucao do projeto.

15.3 O bolsista substituto exercera as atividades previstas, pelo periodo de tempo remanescente
de execucao do projeto, e em hipdtese nenhuma ultrapassara a vigéncia do Projeto.

15.4 O bolsista substituto deverd apresentar, previamente, a mesma documentacdo exigida para o
bolsista no item 5.3 e aguardar a avaliacao da Capes, para o inicio das atividades.

15.5 O bolsista substituido devera expressar, por escrito, a ciéncia de seu desligamento e os motivos
que ensejaram tal situacdo e apresentar relatdrio técnico das atividades desenvolvidas, conforme
modelo de relatdrio a ser enviado oportunamente.

15.6 Na hipétese de acdo ou omissdo, dolosa ou culposa, por parte do bolsista, que implique a ndao

conclusdo do curso, salvo em caso fortuito ou forca maior, devera ser feito um ressarcimento dos
recursos investidos indevidamente.

16. DISPOSICOES GERAIS

16.1 A participacao neste processo implicard aceitagao das normas neste Edital e em outros meios
a serem divulgados pela internet no site www.capes.gov.br.

16.2 A veracidade das informacg0es prestadas, bem como da documentacdo apresentada, serdo de
responsabilidade exclusiva da instituicao proponente, respondendo por elas, na forma da lei.

16.3 Todos os documentos exigidos neste Edital deverdo ser encaminhados, via SEDEX, para a sede
da CAPES e em estrita observancia aos prazos estabelecidos.

16.4 O marco inicial da contagem dos prazos que dependerem de remessa de documentos a CAPES
serd a data de sua postagem.
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16.5 N3o serd permitida a utilizacdo do bolsista para o desempenho de tarefas de cardter
administrativo.

16.6 Ndo haverd pagamento de bolsas com data anterior ou posterior ao prazo de vigéncia
estabelecido no “Formulario do Bolsista e Termo de Compromisso”.

16.7 As bolsas concedidas pela CAPES ndo geram vinculo empregaticio e sdao destinadas
exclusivamente a execug¢ao de pesquisa cientifica.

16.8 E responsabilidade da instituicdo proponente, acompanhar a publicacdo de todos os atos e
comunicados referentes a este processo seletivo divulgados no site www.capes.gov.br.

16.9 Quaisquer trabalhos publicados pelos bolsistas selecionados, individuais ou em colaboragao,
deverdao mencionar o apoio da CAPES. A ndo observancia desta exigéncia inabilitara o bolsista ao
recebimento de outros auxilios ou bolsas pela Capes.

16.10 A CAPES poderd adiar ou suspender os procedimentos do processo seletivo, dando
conhecimento aos interessados, se assim exigirem as circunstancias.

16.12 Os casos omissos e as situagdes nao previstas no presente Edital serao decididos pelo Comité
Especial Capes.

16.13 As decisOes finais do Comité Especial Capes sdo terminativas, ndo cabendo pedidos de
reconsideragao.

16.14 E de exclusiva responsabilidade de cada proponente adotar todas as providéncias que
envolvam permissdes e autorizacbes especiais de cardter ético ou legal, necessdrias para a
execucao do projeto.

16.15 As bolsas concedidas pela CAPES ndo geram vinculo empregaticio e sao destinadas
exclusivamente a execug¢ao de pesquisa cientifica.
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16.16 Qualquer alteracao relativa a execu¢ao do projeto deverd ser solicitada a CAPES por seu
coordenador, acompanhada da devida justificativa, devendo a mesma ser autorizada antes de sua
efetivacdo.

16.17 Caso os resultados do projeto ou o relatdrio em si venham a ter valor comercial ou possam
levar ao desenvolvimento de um produto ou método envolvendo o estabelecimento de uma
patente, a troca de informagdes e a reserva dos direitos, em cada caso, dar-se-do de acordo com o
estabelecido na Lei de Inovagao, n°10.973, de 2 de dezembro de 2004, regulamentada pelo Decreto
n°5.563, de 11 de outubro de 2005, como também com a firmatura de Contrato de Cessdo de Direito
Industrial entre a CAPES e os participantes, a fim de se preservar o direito de propriedade dos
produtos, inclusive patentes, que venham a ser gerados.

16.18 Os casos omissos no presente Edital serao apreciados pela Diretoria de Programas e Bolsas
no Pais e, por ela deliberados.

16.19 Faz parte deste Edital os Anexos:

a) Anexo | - Roteiro Basico do Projeto;

b) Anexo Il - Modelo de oficio de encaminhamento;

¢) Anexo lll - Modelo de Declaracao de anuéncia do Programa de Pés-Graduagao;
d) Anexo IV - Check list para submissao de proposta de projeto;

e) Anexo V - Formuldrio de Bolsista e Termo de Compromisso.

Jorge Almeida Guimaraes
Presidente da Coordenacao de

Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior - CAPES
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