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Abstract Noncommunicable Diseases are an im-
portant public health issue in Brazil and world-
wide. This study aimed to analyze the scientific
production published by the “Journal Ciéncia
& Satide Coletiva” in order to shed light on its
contributions for the dissemination of scientific
knowledge and the debate regarding noncommu-
nicable diseases. A bibliometric study on the pub-
lications from 1996 to 2019 related to noncom-
municable diseases was carried out. A total of 458
documents that met the eligibility criteria were se-
lected. An increasing trend in the number of pub-
lications per year was found; at some points, it co-
incided with political and institutional milestones
in Brazil. Quantitative research papers stood out,
as did studies on risk and protective factors. Public
educational and research institutions led the pub-
lishing and the financing of the studies. Most au-
thors were female. The journal has been reflecting
the magnitude of the theme and its prioritization
on the public agenda by promoting the debate and
providing a scientific dissemination of content re-
lated to noncommunicable diseases.
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Resumo As Doengas Crénicas Nao Transmissi-
veis configuram importante problema de satide
publica no Brasil e no mundo. Visando conferir
visibilidade as contribuigées da revista Ciéncia
& Satide Coletiva para a divulgagio do conheci-
mento cientifico e o debate das questées relacio-
nadas as Doengas Crénicas Nao Transmissiveis,
o presente estudo teve por objetivo analisar a
producgio cientifica publicada pela revista. Rea-
lizou-se um estudo bibliométrico das publicagies
veiculadas no periodo de 1996 a 2019, referentes
a essas doengas. Com base em critérios de elegibi-
lidade, selecionou-se um total de 458 publicagies.
Observou-se tendéncia temporal de aumento das
publicagdes, coincidente com o estabelecimento de
marcos politico-institucionais no pais. Destaca-
ram-se 0s artigos quantitativos e os estudos sobre
fatores de risco e protecio. Evidenciou-se a lide-
ranga das instituicdes puiblicas de ensino e pesqui-
sa na produgdo cientifica sobre o tema e, também,
no financiamento puiblico dos estudos. Os autores
que mais publicaram sdo majoritariamente do
sexo feminino. A revista vem refletindo a magni-
tude e a prioridade da temdtica na agenda piiblica
ao promover o debate e oportunizar a divulgagio
cientifica sobre as doengas cronicas.
Palavras-chave Doengas crénicas nio transmis-
siveis, Satide puiblica, Fatores de risco, Comunica-
¢do e divulgacio cientifica, Bibliometria
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Introducao

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT) constituem importante problema de
satde publica, haja vista serem a principal causa
de morte no mundo, além de ocasionarem mor-
talidade prematura, incapacidades, perda da qua-
lidade de vida, sobrecarga no sistema de satde'? e
de contribuirem para o aumento dos gastos com
assisténcia médica e previdéncia social**.

O aumento da morbimortalidade por essas
doengas esta relacionado aos feitos da transicao
epidemiolégica, demogréfica e nutricional®’ e
também ao crescimento de fatores de risco modi-
ficdveis como consumo de tabaco, uso nocivo de
bebida alcodlica, inatividade fisica e alimentagdo
inadequada®. A esses elementos somam-se, ain-
da, os efeitos das crises econdmicas e das medi-
das de austeridade®'’, e de outros determinantes
sociais, em particular a pobreza, na ocorréncia e
na distribui¢ao das DCNT e seus fatores de ris-
co'™'2. Como consequéncia, observam-se piores
indicadores de satide na populagdo socialmente
mais vulnerével e maiores prevaléncias de fatores
de risco das DCNT em individuos com baixa es-
colaridade e renda'*'>.

As DCNT, seus fatores de risco e de protecao,
aspectos relativos ao tratamento e a a¢des estra-
tégicas para seu enfrentamento, figuram entre as
temadticas abordadas nas publicagdes da revista
Ciéncia & Saude Coletiva (C&SC), que espelha
a relevancia do tema nos cendrios nacional e glo-
bal. A revista, editada pela Associa¢ao Brasileira
de Sadde Coletiva (Abrasco), foi criada em 1996
com o objetivo de divulgar resultados de pesqui-
sas em satde de alta qualidade para a comunida-
de cientifica e para a sociedade em geral, no Bra-
sil e no exterior. Trata-se de importante veiculo
nacional de comunica¢io cientifica de discus-
soes, debates, pesquisas e de exposi¢do de novas
ideias no campo da Satide Coletiva, além de estar
indexado nas principais bases de dados em sauide.

Considerando-se a relevancia das DCNT nos
contextos brasileiro e global e na perspectiva de
langar luz as importantes contribui¢oes da C&SC
nesse campo temdtico, o presente estudo teve por
objetivo analisar a produgdo cientifica referente
as DCNT publicada na revista, que estd comple-
tando 25 anos de existéncia.

Métodos

Trata-se de estudo exploratdrio e descritivo que
consistiu na andlise bibliométrica do acervo da

C&SC publicado no periodo de 1996 a 2019. A
bibliometria corresponde a um conjunto de mé-
todos de pesquisa que alia a abordagem quanti-
tativa, a estatistica e as técnicas de visualiza¢do de
dados'® aplicadas a anélise e avaliagdo da produ-
¢do bibliogréfica, com a inten¢do de medir indi-
ces de produgio e de disseminagdo do conheci-
mento cientifico®.

A C&SC estd indexada em diversas bases de
dados. Para recuperar as publica¢des de interes-
se, utilizou-se a base de dados Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (Medli-
ne), via United States National Library of Me-
dicine National Institutes of Health (PubMed),
bem como a Scientific Electronic Library Online
(SciELO). A PubMed foi utilizada como busca-
dor por ser extremamente robusta e confidvel e
por ter permitido a elaboracio de uma estratégia
de busca com todos os termos necessarios para
representar o universo pesquisado. Ressalva-se,
porém, que nao foi possivel recuperar, via Pub-
Med, o contetido da C&SC publicado entre 1996
e 2006, pois 0 mesmo ndo se encontra indexado
na Medline. Sendo assim, fez-se necessédrio seg-
mentar o processo de mapeamento da produc¢io
veiculada na C&SC em trés etapas:

Primeira etapa: levantamento de informa-
¢des gerais sobre o que foi publicado na revista
no periodo de 1996 a 2019 para contextualizacio.
Foram extraidas da SciELO Analytics, tendo em
vista que o contetdo integral da revista estd in-
dexado nesta plataforma.

Segunda etapa (recuperagdo manual): recupe-
racdo das publica¢des referentes as DCNT. Reali-
zou-se busca “manual’, ou seja, feita a varredura
em todo o material publicado entre os anos de
1996 e 2006, por meio da SciELO, para mapear os
manuscritos elegiveis ndo indexados na Medline.

Terceira etapa (recuperagdo automatizada):
recuperagdo das publicagdes referentes as DCNT.
Para identificar os manuscritos elegiveis publica-
dos entre 2007 e 2019, construiu-se uma estraté-
gia de busca no PubMed, a qual foi realizada em
fevereiro de 2020, a partir de descritores extrai-
dos do Medical Subject Headings (MeSH), acres-
cidos dos respectivos sindnimos e palavras-cha-
ve, que ndo estavam contempladas na lista dos
sindbnimos. Foram utilizados termos relaciona-
dos aos quatro grandes grupos de DCNT e seus
fatores risco modificdveis, que foram associados
por meio dos operadores “OR” e “AND”. Consi-
derou-se os seguintes MeSH: Noncommunicable
Diseases, Cardiovascular Diseases, Diabetes Melli-
tus, Respiratory Tract Diseases, Neoplasms, Hyper-
tension, Healthy Lifestyle, Health Behavior, Body



Weight, Obesity, Body Mass Index, Body Weights
and Measures, Weight Gain, Overweight, Healthy
Diet, Sedentary Behavior, Motor Activity, Tobac-
co, Tobacco Use Disorder, Tobacco Use, Tobacco
Smoking, Smokers, Smoking, Cigarette Smoking,
Tobacco Products, Alcoholism, Alcoholic Beverages,
Alcoholics, Dyslipidemias, Binge Drinking, Risk
Factors.

Como critério de inclusdo, considerou-se to-
dos os tipos de publicagdo veiculados na revista
(editorial, artigos temdticos, artigos de temas li-
vres, artigos de revisdo, opinido, resenhas, deba-
tes e cartas) que apresentassem como enfoque: a)
os quatro principais grupos de doengas prioriza-
das pela Organiza¢do Mundial da Saide no “Pla-
no de A¢do Global para a Prevengdo e Controle
das DCNT 2013-2020”" e no “Plano de Agdes
Estratégicas para o Enfrentamento das DCNT no
Brasil, 2011-2022"8 (circulatérias, cancer, respi-
ratdrias cronicas e diabetes); b) os fatores de ris-
co modificaveis (tabaco, dlcool, inatividade fisica,
alimentacdo inadequada) e os metabolicos (obe-
sidade, hipertensao arterial, glicemia alterada); c)
politicas, programas e a¢oes referentes as DCNT,
vigildncia, promogdo, prevencdo, diagndstico,
cuidado e tratamento. Os critérios de exclusio
compreenderam publicacdes que ndo apresen-
tassem como objetivo principal as DCNT nas di-
mensoes de abordagem referidas anteriormente.

Orientada pelos critérios de elegibilidade,
a selecdo das publicacoes foi feita, em ambas as
etapas (busca manual e por meio do PubMed),
com base na leitura do titulo, do resumo e das
palavras-chave, no caso de documentos do tipo
artigo e do texto completo, quando se tratava de
documentos do tipo editorial, opinido, debate, re-
senha e carta. Essa leitura foi realizada por pares,
as divergéncias de selecdao foram discutidas e re-
solvidas por consenso entre as partes e 0s motivos
da exclusdo das publicagdes foram registrados.

Os dados de interesse das publicacdes selecio-
nadas foram extraidos para uma planilha Micro-
soft Office Excel (Microsoft® 2016). Considerou-
se as seguintes varidveis: nimero identificador da
publica¢do, sendo o PubMed Unique Identifier
(PMID) para as indexadas na Medline e o Do-
cument Object Identifier (DOI) para as ndo in-
dexadas nesta base; ano de publicagdo; idioma;
secdo da publicagdo; autoria (quantidade de au-
tores por artigo e nome dos autores); vinculacio
institucional dos autores; palavras-chave; finan-
ciamento; categorias temdticas e link de acesso as
publica¢des na plataforma SciELO.

As categorias temdticas foram pautadas pelas
dimensdes de abordagem das DCNT menciona-

das no critério de inclusdo. Assim sendo, cada
publicac¢io foi classificada em uma dessas qua-
tro categorias: 1) morbimortalidade, 2) fatores
de risco e de prote¢do, 3) estratégias terapéuticas
e de cuidado, e 4) politicas, programas e agdes.
Na categoria de morbimortalidade foram inclu-
idos artigos relacionados com os quatro grandes
grupos de DCNT, diagnéstico e mortalidade por
essas doengas. Para fatores de risco e de protecido
entraram publica¢cdes que tinham como objeto
os fatores de risco (comportamentais, estilos de
vida, bioldgicos, metabdlicos, ambientais, desi-
gualdades sociais, econdmicas e demograficas)
e os fatores protetivos para as DCNT (estilos de
vida sauddvel, promocio e prevencio da satde).
As estratégias terapéuticas e de cuidado agru-
param estudos com o foco em tratamento das
DCNT, pesquisas farmacoldgicas, estratégias de
cuidado integral as DCNT e autocuidado. A ca-
tegoria politicas, programas e a¢des contemplou
publica¢cdes que abordaram politicas, a¢des pro-
gramdticas para DCNT, vigilancia e monitora-
mento.

Realizou-se andlise descritiva dos dados a
partir do levantamento das frequéncias absolutas
e relativas para cada varidvel. Em adi¢do, empre-
gou-se 0 método de regressdo linear simples para
verificar a ocorréncia de tendéncia linear do na-
mero de publicagdes no periodo de 1996 a 2019.
Considerou-se como varidvel explicativa o ano
de publica¢do dos manuscritos na C&SC e como
varidvel resposta a quantidade de publicacdes
(frequéncias absolutas). As variagbes temporais
foram interpretadas como estatisticamente sig-
nificativas quando o coeficiente de regressao do
modelo se mostrou diferente de zero para um
valor de p menor ou igual a 0,05. As andlises es-
tatisticas foram realizadas no software Microsoft
Office Excel (Microsoft® 2016).

Nuvens de palavras-chave e de vincula¢do ins-
titucional dos autores das publica¢des foram ela-
boradas com auxilio da ferramenta de visualiza-
¢do de dados online Infogram (https://infogram.
com/). A “nuvem de palavras”, ou “nuvem de
texto”, é uma proposta visual de apresentagdo de
dados linguisticos que mostra a frequéncia com
que os termos aparecem e propicia identificar a
importincia de determinada palavra em relacido
ao numero total de palavras’. As palavras-cha-
ve contempladas nos artigos selecionados foram
agrupadas de acordo com seus sindnimos, segun-
do o vocabulario do “Descritores em Ciéncias da
Satde (DeCS)”, assim como termos no plural e
no singular e vocédbulos em idiomas diferentes,
mas com o mesmo significado. Além disso, para
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melhor visualizagdo dos termos nas figuras, op-
tou-se por estabelecer um ponto de corte com
base na distribui¢do de frequéncias absolutas,
ordenada da maior para a menor frequéncia, de
modo que a nuvem de palavras-chave apresentou
29 termos de um total de 625, enquanto que a
nuvem de vinculagdes institucionais dos autores
conferiu visibilidade as 50 mais recorrentes, de
um total de 251 instituicdes.

Resultados

Entre 1996 e 2019, a C&SC publicou 247 ndme-
ros e 5.871 documentos, dos quais 4.860 foram
artigos de pesquisa. A revista teve periodicidade
semestral entre 1996 e 2001, quadrimestral de
2002 a 2006, bimestral entre 2007 e 2010 e, a par-
tir de 2011, passou a ser mensal, com a publica-
¢do anual de doze numeros.

Destaca-se o lancamento do primeiro nime-
ro tematico dedicado as DCNT em 2004. Obser-
va-se que as doengas cronicas ou os temas rela-
cionados (pesquisas nacionais, vigilancia, fatores
de risco como obesidade e hipertensio e relativos
ao comportamento alimentar e ao estilo de vida)
também foram assuntos de interesse explicitados
nos titulos e em tépicos contemplados nos edi-
toriais de nimeros temadticos, a exemplo dos pu-
blicados nas edi¢oes de: 2004 (ndmero 4), 2010
(suplemento 2), 2011 (ntimero 1), 2013 (ndmero
2),2014 (ntimeros 1 € 6),2015 (nimeros 3,4 e 8),
2016 (nameros 1, 2 e 4), 2017 (ntimero 2), 2018
(nimero 12) € 2019 (nimero 7).

Na recuperagio manual foram identificados,
inicialmente, um total de 794 publicagdes e apos
exclusoes restaram 25. Na recuperagdo automa-
tizada, a estratégia de busca recuperou 979 do-
cumentos, dos quais selecionou-se 433 com base
nos critérios de elegibilidade. Ao final obteve-se
um total de 458 artigos incluidos.

A Tabela 1 apresenta o panorama das publi-
cagoes segundo periodo, se¢do da revista, nime-
ro de autores, idioma, categoria temadtica e finan-
ciamento. Ao considerar o recorte temporal de
25 anos da revista C&SC, o primeiro manuscrito
que atendeu ao critério de elegibilidade deste
estudo foi publicado em 2002. Observou-se um
grande salto no quantitativo de publica¢des so-
bre DCNT nos anos seguintes.

Os artigos correspondem ao tipo de publica-
¢30 majoritdria, perfazendo um total de 440 do-
cumentos (96,0%), dos quais a maioria utilizou
metodologia quantitativa (72,1%). Houve predo-
minio de publicagdes com 3 e 4 autores (39,7%)

Tabela 1. Publicag¢des da Revista Ciéncia & Satude
Coletiva sobre DCNT, segundo caracteristicas gerais,
2002 a 2019.

Caracteristicas n %

Total de publicagdes (N = 458)
Periodo das publicagoes

2002 a 2005 22 4,8
2006 a 2011 107 23,4
2012 a 2015 149 32,5
2016 a 2019 180 39,3
Secdo da publicagao
Artigos 440 96,0
Quantitativo 330 72,1
Revisao 54 11,8
Qualitativo 52 11,4
Misto 3 0,7
Reflexao 1 0,2
Debate 7 15
Carta 4 0,9
Editorial 30,7
Opinido 3 0,7
Resenha 1 0,2
Numero de autores
le2 94 20,5
3e4 182 39,7
5e6 130 28,4
7al2 52 11,4
Vinculacdo institucional dos autores (N=1912)
Institui¢do publica 1646 86,0
Institui¢do privada 266 13,9
Nio se aplica 1 01
Idioma
Portugués 279 60,9
Portugués e inglés 108 23,6
Inglés 66 14,4
Espanhol 4 09
Espanhol e inglés 1 02
Categoria Tematica
Fatores de risco e de protecdo 257 56,1
Morbimortalidade 98 21,4
Politicas, programas e agoes 54 11,8
Estratégias terapéuticas e cuidado 49 10,7
Financiamento®
Sim 99 21,6
Agéncias nacionais de fomento a 80 53,0
pesquisa
Fundagoes estaduais de amparo a 40 26,5
pesquisa
Orgaos governamentais 20 13,2
Outros 11 7,3
Nio declarado 344 75,1
Nio se aplica 15 3,3

Fonte: Elaborado pelos autores.

*As 458 publicagdes em questdo totalizaram uma indicagao
de 1912 vinculagdes institucionais (considerando repeticdes).
A soma das frequéncias absolutas dos agentes financiadores
excede o total de artigos que declararam sim (n = 151 versus n
=99), pois, em alguns casos, um mesmo artigo declarou mais
de uma fonte de financiamento.



e as institui¢des publicas representaram a vincu-
lagdo institucional mais prevalente (86,0%). A
maior parte das publica¢des foi escrita e publicada
em portugués (60,9%), embora uma parcela notd-
vel tenha sido redigida e publicada em portugués e
inglés ou somente em inglés (38,0%). “Fatores de
Risco e de Protecio” foi a categoria temdtica mais
frequente (56,1%), seguida por “Morbimortalida-
de” (21,4%). Das publicacdes analisadas, pequeno
percentual declarou apoio financeiro (26,1%), e,
deste, as agéncias nacionais de fomento a pesqui-
sa figuraram como o maior agente financiador
(53,0%), seguidas pelas fundagoes estaduais de
amparo a pesquisa (26,5%) (Tabela 1).

Um total de 1.529 pesquisadores distintos,
ou seja, desconsiderando-se as repeti¢des, foi
responsdvel pela produ¢io das 458 publicagdes
analisadas. Desses, 27 contribuiram em 4 ou mais
publicacdes, seja como primeiro autor ou como
coautor e, em sua maioria, sao do sexo feminino
(70,4%). O ponto de corte de 4 ou mais publica-
¢des foi definido para melhor apresentagdo dos
dados, considerando o grande quantitativo de
autores que participaram de 3 ou menos publica-
¢des (n = 1502; dados ndo mostrados). Os cinco
autores que mais publicaram foram: Malta DC;
Barros MBA; Cotta RMM; Barreto SM; Christo-
faro DGD. No tocante & vinculagdo institucional
destes pesquisadores, destacam-se as institui¢des
publicas, sendo as universidades federais as mais
frequentes (Tabela 2).

A Figura 1 apresenta o quantitativo anual de
publica¢des segundo categorias temadticas (A), e
a linha do tempo do total anual de publica¢des
de acordo com marcos institucionais do campo
das DCNT (B). Como jd mencionado anterior-
mente, as primeiras publicagdes sobre DCNT
foram verificadas na C&SC em 2002. Observa-se
predominio das publicagdes na tematica “morbi-
mortalidade” em 2002 e 2004. A partir de 2008,
a temadtica “fatores de risco e de prote¢do” das
DCNT se tornou a mais frequente, sobretudo
nos anos de 2015, 2018 e 2019, contabilizando,
somente nesta categoria, 30, 34 e 44 publicagdes,
respectivamente (Figura 1A).

O lan¢amento do primeiro nimero temdtico
da C&SC dedicado as DCNT ocorreu em 2004.
Na sequéncia cronoldgica, destacam-se os pi-
cos em 2008, 2011, 2013, 2015, 2018 e 2019, os
quais podem ser relacionados a eventos e a¢des
nacionais e internacionais no d4mbito das doen-
¢as cronicas. Em 2008, foram langadas as “Dire-
trizes e Recomendacdes para o Cuidado Integral
de DCNT” e ocorreu a inclusdo de informagdes
sobre morbidade e alguns fatores de risco na

Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(PNAD), como parte da iniciativa Global Adult
Tobacco Survey (GATS). Em 2011, no ambito
nacional, destacaram-se a publica¢do do “Plano
de A¢des Estratégicas para o Enfrentamento das
Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)
no Brasil, 2011-2022”, e o lancamento do “Pro-
grama Academia da Saude”, e, no 4mbito inter-
nacional, a realizagdo da Reunido de Alto Nivel
sobre DCNT, na Assembleia Geral da Organiza-
¢d0 das Nacoes Unidas (ONU), em Nova lorque.
Em 2013, houve o lancamento do “Plano de A¢do
Global para Prevengido e Controle de DCNT”, da
Organiza¢do Mundial da Saide (OMS), enquan-
to que, no contexto nacional, estava sendo cria-
do o Departamento de Doencas e Agravos Ndo
Transmissiveis e Promogdo da Saide (DANTPS),
bem como a realiza¢do do primeiro inquérito da
Pesquisa Nacional de Satde (PNS). No ano de
2018, ressalta-se o langamento da iniciativa SA-
FER, pela OMS, na Terceira Conferéncia de Alto
Nivel das Nag¢des Unidas sobre a Prevencio e
Controle das Doengas Ndo Transmissiveis, com o
intuito de fomentar e fortalecer acdes de reducio
do consumo nocivo do alcool (Figura 1B).

Entre 2002 e 2019 pode-se afirmar que ha
uma tendéncia de aumento significativo (p <
0,05) no ndmero de publicagdes sobre DCNT,
representando uma variacio média de 0,0072 ao
ano, com R? ajustado de 0,62 (dados ndo mos-
trados).

A Figura 2 apresenta as principais palavras-
chave presentes nas publica¢cdes analisadas. Do
total de 458 publica¢des foram identificadas 625
palavras-chave (o somatdério das frequéncias cor-
responde a um total de 1.775 palavras-chave).
A nuvem de palavras mostra um recorte das 29
palavras-chave mais frequentes, entre as quais
destacam-se obesidade (n = 61), cancer (n = 61),
adolescentes (n = 60), comportamento alimen-
tar (n = 55), tabagismo (n = 52), fatores de ris-
co e protecdo (n = 47), atividade fisica (n = 45),
hipertensio (n = 45), idosos (n = 45) e doencas
cronicas ndo transmissiveis (n = 41) (Figura 2).

A Figura 3 apresenta as vincula¢des institu-
cionais mais frequentes dos autores das publica-
¢des analisadas. As publicagdes totalizaram 251
vinculag¢Bes institucionais distintas, cujo soma-
tério das frequéncias perfaz o total 1.912 cita-
¢des. A nuvem de palavras expde um recorte das
50 institui¢des mais frequentes, das quais as que
mais se destacaram foram a Universidade Federal
de Minas Gerais (UFMG) (n = 132), a Funda¢édo
Oswaldo Cruz (Fiocruz) (n = 129) e a Universi-
dade de Sdo Paulo (USP) (n = 118) (Figura 3).
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Tabela 2. Autores que contribuiram em 4 ou mais publica¢des da Ciéncia & Saude Coletiva sobre DCNT,
segundo posi¢ao de autoria, volume total de publicagdes e afiliagao institucional, 2002 a 2019.

o

Autores Coautor Total Vinculagao institucional
autor
Deborah Carvalho Malta 11 10 21  Ministério da Sadde
Universidade Federal de Minas Gerais
Marilisa Berti de Azevedo Barros 2 5 7  Universidade Estadual de Campinas
Rosangela Minardi Mitre Cotta 1 6 7 Universidade Federal de Vigosa
Sandhi Maria Barreto 1 6 7 Universidade Federal de Minas Gerais
Diego Giulliano Destro Christofaro 1 5 6  Universidade Estadual de Londrina
Universidade Estadual Paulista Julio de
Mesquita Filho
Universidade Federal Rural de Pernambuco
Efigénia Ferreira e Ferreira 0 6 6  Universidade Federal de Minas Gerais
Luana Giatti 0 6 6  Universidade Federal de Minas Gerais
Universidade Federal de Ouro Preto
Romulo Aratjo Fernandes 2 4 6  Universidade do Oeste Paulista
Universidade Estadual Paulista Julio de
Mesquita Filho
Diego Augusto Santos Silva 1 4 5  Universidade Federal de Santa Catarina
Gustavo Velasquez-Melendez 0 5 5  Universidade Federal de Minas Gerais
Patricia Maria Zarzar 0 5 5  Universidade Federal de Minas Gerais
Pedro Curi Hallal 1 4 5  Universidade Federal de Pelotas
Andréia Queiroz Ribeiro 0 4 4 Universidade Federal de Vicosa
Bruna Celestino Schneider 1 3 4 Universidade Federal de Pelotas
Danielle Cristina Guimaraes da Silva 2 2 4 Universidade Federal de Vicosa
Universidade Federal do Oeste da Bahia
Eliana Zandonade 0 4 4 Universidade Federal do Espirito Santo
Erika Aparecida Silveira 2 2 4 Universidade Federal de Goids
Jamile Sanches Codogno Universidade Estadual Paulista Julio de
Mesquita Filho
Lenildo de Moura 0 4 4 Ministério da Sadde
Organizagao Pan-Americana da Saude
Maria Helena Costa Amorim 0 4 Universidade Federal do Espirito Santo
Maria Teresa Anselmo Olinto 0 4 Universidade do Vale do Rio dos Sinos
Universidade Federal de Ciéncias da Satude
de Porto Alegre
Marise Fagundes Silveira 0 4 Universidade Estadual de Montes Claros
Monica Rodrigues Campos 0 4 Fundagao Oswaldo Cruz
Otaliba Lib4nio de Morais Neto 0 4 Ministério da Saude
Universidade Federal de Goids
Romeu Gomes 2 Fundacdo Oswaldo Cruz
Rosely Sichieri Universidade do Estado do Rio de Janeiro
Vanessa Alves Ferreira 3 4 Universidade Federal dos Vales do

Jequitinhonha e Mucuri

Fonte: Elaborado pelos autores.

Discussao

O estudo aponta um crescimento continuo da
produgdo cientifica relacionada as DCNT na re-
vista C&SC desde 2002, sendo 2011, 2015, 2018 e

2019 os anos de publica¢des mais elevadas sobre
a temadtica. Dos artigos analisados, a maioria teve
abordagem quantitativa, em cerca de dois quintos
das publica¢des o nimero de autores variou de
3 a 4 por artigo, e mais da metade foi publica-
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Figura 1. Numero anual de publicagdes segundo categorias tematicas (1A) e nimero anual de publica¢oes
segundo marcos institucionais sobre as DCNT (1B), 2002 a 2019.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Figura 2. Palavras-chave mais frequentes nas
publicagoes da Ciéncia & Satide Coletiva sobre DCNT,
2002 a 2019.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Figura 3. Instituigoes mais frequentes vinculadas aos
autores das publicacdes da Ciéncia & Satide Coletiva
sobre DCNT, 2002 a 2019.

Fonte: Elaborado pelos autores.

da em portugués. A principal categoria temdtica
correspondeu aos “fatores de risco e de prote¢do”.
O apoio financeiro foi declarado em apenas um
quinto dos estudos, mas, entre os que declararam,
houve predominincia de agentes publicos. As
institui¢des publicas foram, também, as que mais
publicaram na revista, sendo a UFMG, a Fiocruz
e a USP as principais vinculagdes institucionais
dos autores. Pesquisadores do sexo feminino fo-
ram maioria entre os que figuraram como autores
em 4 ou mais publica¢des. Os maiores volumes
de publica¢des foram coincidentes com o esta-
belecimento de marcos politico-institucionais
em 4mbito nacional e internacional. As palavras-

chave mencionadas com maior frequéncia foram
obesidade, cincer, adolescentes, comportamento
alimentar, tabagismo e fatores de risco e prote¢ao.

O aumento das publicagdes sobre DNCT
e seus fatores de risco e protecio na C&SC ao
longo dos anos pode estar relacionado com a
prioriza¢do do tema nas agendas nacional e in-
ternacional. Nessa perspectiva, é importante res-
saltar a inser¢ao das DCNT na agenda global em
2000, quando a OMS aprovou a Resolugdo 53.17
da Assembleia Mundial da Sadde, com objetivo
de apoiar os Estados Membros em seus esfor¢os
para reduzir o numero de morbidades, incapa-
cidades e mortalidade prematura relacionadas as
doengas ndo transmissiveis. Para isso, orientou a
organiza¢do da vigilancia dessas doengas, a cria-
¢do de politicas publicas de promogdo da satde e
de prevencio, bem como a inova¢iao em cuidados
de saide e gestao®. No cendrio nacional, a insti-
tui¢ao de marcos governamentais e cientificos foi
fundamental para consolidac¢io da temédtica na
agenda interna, a exemplo da criagdo da Secreta-
ria de Vigilancia em Satude (SVS), no Ministério
da Saude (MS), em 2003, da realizagdo de estu-
dos longitudinais e dos inquéritos populacionais
de abrangéncia nacional (domiciliares, telefoni-
cos e escolares) e municipal (ISACamp, ISA-SP
e outros)’. No organograma da SVS instituiu-se
a Coordenacao Geral de Vigilancia de Doengas
e Agravos Nao Transmissiveis (CGDANT), cuja
missdo consistiu em consolidar o sistema de vigi-
lancia e de monitoramento das doengas e agravos
ndo transmissiveis, implantando, entdo, os gran-
des inquéritos nacionais®*"?2.

Esses marcos governamentais também coin-
cidem com as primeiras publicacdes da C&SC,
que aconteceram apenas em 2002, cerca de seis
anos apos o langamento da revista. Na primeira
publicagdo, Furquin et al.”? analisaram os dados
da Pesquisa Nacional de Amostra de Domicilios
(PNAD/98) do IBGE. O artigo discutiu os efeitos
do envelhecimento da populagéo brasileira, o au-
mento das DCNT e a forte demanda na procura
dos servicos de saude. Em outro estudo, Leite et
al.?* compararam as informacdes sobre as preva-
léncias de doengas cronicas obtidas pelo suple-
mento saude da PNAD/98 e as estimadas pelo
estudo Carga de Doenga no Brasil, enquanto que
Iwakami e Sonoé* compararam informagdes so-
bre satde da populagdo brasileira, baseada em da-
dos da PNAD/98, e inquéritos norte-americanos.

Em 2004, a C&SC publicou o seu primeiro
numero temdtico dedicado as DCNT. No edi-
torial, Lessa*® debate a importancia do tema e o
atraso da sua entrada na agenda do pais, as de-



sigualdades nas estimativas de mortalidade por
DCNT, afetando mais a populagdo de baixa ren-
da, bem como a escassez de dados sobre morbi-
dade. Lessa”” destacou, também, a importancia da
aprovacao, pela OMS, da estratégia Global de ali-
mentacdo sauddvel, atividade fisica e saude, bem
como as iniciativas da Secretaria de Vigildncia em
Saude, do Ministério da Satude brasileiro, na im-
plementacio desta agenda afirmativa. O ndmero
tematico incluiu analise de Achutti e Azambuja®
e os debatedores Loureiro?, Lotufo® e Teixeira®,
que discutiram as repercussdes das DCNT e o au-
mento da pressdo sobre a seguridade social, bem
como as consequéncias para a sociedade. Ainda
neste numero, Almeida-Filho* revisou os marcos
referenciais e os modelos teéricos de determina-
¢do social das DCNT; Lima-Costa et al.** anali-
saram dados de inquérito domiciliar realizado
em Belo Horizonte e apresentam as diferengas de
estilos de vida e de uso de servigos preventivos de
satde entre adultos filiados ou néo a plano priva-
do de satde, apontando piores indicadores entre
aqueles que ndo tém planos de satde. Laurenti et
al.** analisaram os resultados de mortalidade de
DCNT oriundos do Sistema de Informacio de
Mortalidade (SIM), enquanto Toscano® descre-
veu sobre a experiéncia de rastreamento popula-
cional de diabetes. O nimero ainda apresentou o
relato governamental de Solla*, que abordou as
politicas do SUS para a promoc¢do da satde e a
prevencdo das DCNT, assim como os desafios na
capacitacdo de profissionais. Um segundo relato
descreveu a primeira “Oficina de Vigilancia de
Doengas e Agravos Nao Transmissiveis’, realizada
em 2004, no Congresso de Epidemiologia da As-
socia¢do Brasileira de Saide Coletiva (Abrasco),
com a presenca de especialistas e da CGDANT,
marcando o inicio da organizagdo da vigilancia
de DCNT no Pais™.

Nos anos seguintes houve publica¢do de no-
vos numeros temdticos, com destaque para a and-
lise dos resultados da primeira Pesquisa Nacional
de Saude do Escolar (PeNSE — 2010), abordando
a satde dos adolescentes®, a exposi¢do ao taba-
gismo*’, 0 comportamento alimentar*’, aimagem
corporal*! e a prética de atividade fisica*’. Mais
suplementos sobre alimenta¢do e nutri¢do, obe-
sidade, estilos de vida, resultados da PNS (2015),
consumo de dlcool e outros vieram na sequéncia.

No tocante ao nimero de autores das publi-
cagdes analisadas neste estudo, predominou a
pesquisa em grupo em detrimento da individu-
al. Outros autores apontam fatos convergentes
e indicam ser essa uma caracteristica de estudos
no campo das ciéncias da saide**. A pesquisa

em grupo é uma expectativa em pesquisas finan-
ciadas, haja vista que as parcerias podem poten-
cializar a conjunc¢do de habilidades e de conhe-
cimentos complementares*, além de discursos
multidisciplinares.

Observou-se uma aproximacao das palavras-
chave mais frequentes com as categorias temati-
cas identificadas nesse estudo. As palavras-chave
facilitam a recuperac¢io de conteudo, sdo funda-
mentais para a indexa¢do e atuam como porta de
acesso ao texto*, o que reitera a importincia da
selecdo criteriosa delas, de modo que retratem, de
fato, a temdtica e o conteudo abordados. As pa-
lavras-chave e as categorias tematicas espelham
as metas previstas nos planos global e nacional
de enfrentamento das DCNT®*", os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel (ODS) e a agen-
da nacional de pesquisas em saude, justificando
a frequéncia elevada de termos como “Doencas
croénicas ndo transmissiveis”, “Fatores de risco”,
“Obesidade’, “Tabagismo”, “Atividade fisica”, “Ali-
mentacdo” e “Alcool”. Salienta-se que a maior
parte dos artigos se refere aos fatores de risco e
de prote¢do para as DCNT, o que pode refletir
também a consolidagdo da vigilancia das DCNT
no pais. O Brasil organizou agdes para estrutu-
rar e operacionalizar um sistema de vigilancia
especifico para esse grupo de doengas, de modo
a conhecer a distribui¢do, a magnitude e a ten-
déncia das DCNT e seus fatores de risco, apoiar
as politicas publicas de prevengio e de promogdo
da saude’ e, complementarmente, identificar os
determinantes sociais, econdmicos e ambientais,
estabelecendo cadeias multicausais de determi-
nagdo®®. A esse respeito, cumpre mencionar a
implementagao de alguns inquéritos no pais.

Em 2003 foi realizado o primeiro inquérito
domiciliar nacional sobre comportamento de ris-
co e morbidade referida de agravos nao transmis-
siveis, configurando a linha de base no monitora-
mento dos principais fatores de risco de DCNT.
Desde 2006, implantado em todas as capitais dos
26 estados brasileiros e no Distrito Federal, o Sis-
tema de Vigilancia de Fatores de Risco e Prote¢ao
para Doencas Cronicas por Inquérito Telefonico
(Vigitel) monitora a frequéncia e a distribui¢do
dos principais determinantes das DCNT por in-
quérito telefonico®’. Em 2008 a PNAD incluiu,
como parte da iniciativa do GATS, informagdes
sobre morbidade e alguns fatores de risco, no
Brasil chamada: Pesquisa Especial de Tabagismo
(PETab)*%. Em 2009, em parceria com o Institu-
to Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e
com o apoio do Ministério da Educacio (MEC),
instituiu-se a PeNSE, pesquisa realizada com es-
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colares adolescentes. A pesquisa aconteceu em
2009, 2012, 2015 e 2019, tendo como objetivo
subsidiar o monitoramento de fatores de risco e
de protec¢do a satide em escolares do Brasil*’. Em
2013 e 2019, a PNS foi realizada pelo IBGE, em
parceria com o MS, sendo a mais ampla pesquisa
de base domiciliar do pais, com o intuito de cole-
tar informagdes sobre o desempenho do sistema
nacional de satde no que se refere ao acesso e ao
uso dos servigos disponiveis e a continuidade dos
cuidados, bem como sobre as condi¢oes de satide
da populagdo, a vigilancia de doengas cronicas
ndo transmissiveis e os fatores de risco a elas as-
sociados®. Além desses inquéritos, a Pesquisa de
Orcamento Familiar (POF) revela resultados re-
lativos a condig¢do nutricional da populagdo bra-
sileira e ao consumo alimentar dos brasileiros®.

Concernente ao financiamento das publica-
¢bes analisadas, este foi proveniente de agentes
publicos (agéncias de fomento e 6rgaos de gover-
no) em mais de 90% dos casos em que 0 mesmo
foi declarado, o que guarda relagdo com o fato do
Estado brasileiro contar com um arcabougo legal
e normativo que orienta a articula¢do entre os
setores Saude, Educagdo e Ciéncia e Tecnologia,
bem como o desenvolvimento nacional em cién-
cia, tecnologia e inovagao em satude. O fomento a
realizacdo de pesquisas e estudos na drea da sad-
de encontra-se no cerne do SUS, materializado
por meio da Lei N° 8.080°°.

O setor publico também respondeu pela
principal vinculagdo institucional dos autores
que publicaram na revista. Essa informacio in-
dica que, apesar dos desafios relacionados a es-
cassez dos recursos financeiros destinados as uni-
versidades publicas e as pesquisas, sobretudo em
tempos de austeridade fiscal e subfinanciamento
da ciéncia e tecnologia, existe uma mobilizacdo
no sentido de fomentar o cumprimento do papel
social destas instituicdes e de seus pesquisadores.
A pesquisa cientifica, tecnoldgica e de inovagio
constitui um elemento fundamental em todos os
setores da sociedade, particularmente no ambito
e para o SUS, produzindo mudangas significati-
vas nas vidas das pessoas, nas relagdes e nos pro-
cessos de trabalho®. O campo da satde responde
por pouco mais de um ter¢o da produgao cienti-
fica no Brasil e registram-se igualmente esfor¢os
e iniciativas bem sucedidas do MS***.

Este estudo identificou os pesquisadores que
mais publicaram sobre DCNT na C&SC, dos

quais a maioria do sexo feminino. No Brasil, as
mulheres responderam pela autoria de aproxima-
damente metade das publicacoes entre os anos de
2011 e 2015, representando um aumento em re-
lacdo ao periodo de 1996 a 2000, cujo percentual
era de 38%®, Entretanto, as mulheres ainda tém
menor propor¢ao em relagao aos homens, quan-
to ao recebimento de bolsas de produtividade do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifi-
co e Tecnolégico (CNPq)®'.

Entre as limitacoes deste estudo, pode-se
mencionar a utilizagdo apenas da base de da-
dos PubMed para recuperagdo automética das
publicacdes. A escolha da base pode interferir
no material recuperado, em termos quantitati-
vos e qualitativos, em funcio das particularida-
des dos motores de pesquisa utilizados por cada
base. Outrossim, deve-se levar em consideracao
a sensibilidade e a especificidade da estratégia de
busca, que, nesse caso particular, refletiu a opgao
dos pesquisadores pelo enfoque dos quatro gran-
des grupos de DCNT e de seus fatores de risco
e protecdo, face a um amplo escopo de doencas
crénicas.

A temidtica referente as DCNT foi ampla-
mente abordada na C&SC, que vem espelhando
a magnitude, a prioridade e a transcendéncia da
questdo. Observou-se, na esfera politico-institu-
cional, a ampliacdo dos inquéritos nacionais — as
fontes de dados sobre DCNT -, refletindo no
aumento das publica¢des e no incremento das
andlises sobre fatores de risco e de protecio ao
longo do tempo, com destaque para a importante
lideranca das institui¢des publicas de ensino e de
pesquisa na producio desse conhecimento cien-
tifico, cujas evidéncias, em dltima instincia, po-
dem subsidiar a formulac¢do de politicas e apoiar
processos de monitoramento e avaliagdo. A re-
vista cumpre o seu papel divulgando evidéncias,
promovendo o debate e ampliando o conheci-
mento cientifico sobre tema de tamanha relevan-
cia. Ademais, as DCNT emergiram como priori-
dade de forma coordenada nas agendas nacional
e global, notadamente, a partir do plano nacional
de enfrentamento, do plano de a¢io global e dos
ODS. Diante de tal cendrio, compreender a mor-
bimortalidade, os fatores de risco e as dinimicas
de distribui¢do na populagdo, monitorar esses
eventos, assim como refletir sobre a gestdo publi-
ca dessas questdes é essencial no debate cientifico
e também na agenda governamental.



Colaboradores

DC Malta, AG Silva, LSM Cardoso, FMD An-
drade, ACMGN S4, EJS Prates, FTA Alves e GF
Xavier Junior contribuiram e aprovaram a versao
final do artigo.

Agradecimentos

Ao Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico (CNPq) pela bolsa de
produtividade para DC Malta e de iniciagdo cien-
tifica para FTA Alves. EJS Prates agradece ao Fun-
do Nacional de Satde do Ministério da Sadde
pela bolsa de pesquisa. AG Silva, LSM Cardoso,
FMD Andrade e ACMGN Sa agradecem a Coor-
denacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES) pelas bolsas.

E ao financiamento pelo Fundo Nacional de
Sadde - ENS, Ministério da Satide, TED 66/2018.

Referéncias

10.

12.

World Health Organization (WHO). Noncommuni-
cable diseases progress monitor 2020. Geneva: WHO;
2020. [acessado 2020 Abr 24]. Available from: https://
www.who.int/publications-detail/ncd-progress-mo-
nitor-2020

Malta DC, Silva MMA, Moura L, Morais Neto OL.
A implantagdo do Sistema de Vigilancia de Doen-
¢as Cronicas Ndo Transmissiveis no Brasil, 2003 a
2015: alcances e desafios. Rev Bras Epidemiol 2017;
20(4):661-675.

Malta DC, Bernal RTI, Lima MG, Aratjo SSC, Silva
MMA, Freitas MIE, Barros MBA. Doengas cronicas
ndo transmissiveis e a utilizagao de servigos de saude:
andlise da Pesquisa Nacional de Satide no Brasil. Rev
Saude Publica 2017; 51(Supl. 1):4s.

Moura de AAG, Carvalho de EFE Silva NJC. Reper-
cussdo das doengas cronicas nao-transmissiveis na
concessdo de beneficios pela previdéncia social. Cien
Saude Colet 2007; 12(6):1661-1672.

World Health Organization (WHO). World Health
Statistics 2015. Genebra: WHQO; 2015 [acessado 2020
Abr 24]. Disponivel em: https://apps.who.int/iris/
bitstream/handle/10665/170250/9789240694439_
eng.pdftsequence=1&isAllowed=y

Pan American Health Organization (PAHO). The
economic burden of Non-communicable Diseases in the
Americas. Washington: PAHO; 2011. [acessado 2020
Abr 24]. Disponivel em: https://www.paho.org/hq/
dmdocuments/2011/paho-policy-brief-3-En-webl.
pdf

World Health Organization (WHO). Health 2020: a
European policy framework supporting action across
government and society for health and well-being.
Geneva: WHO; 2013 [acessado 2020 Abr 24]. Dis-
ponivel em: http://www.euro.who.int/__data/assets/
pdf_file/0006/199536/Health2020-Short.pdf

World Health Organization (WHO). Global Action
Plan for the Prevention and Control of NCDs 2013-
2020. Geneva: WHO; 2013 [acessado 2020 Abr 24].
Disponivel em: https://apps.who.int/iris/bitstream/
handle/10665/94384/9789241506236_eng.pdf;jses-
sionid=CC05322BD984F039B84D717FF29E96D8:?-
sequence=1

Paes-Sousa R, Schramm JMA, Mendes LVP. Auste-
ridade fiscal e o setor satde: o prego do ajuste. Cien
Saude Colet 2019; 24(12):4375-4384.

Malta DC, Duncan BB, Barros MBA, Katikireddi SV,
Souza FM, Silva AG, Machado DB, Barreto ML. Me-
didas de austeridade fiscal comprometem metas de
controle de doengas ndo transmissiveis no Brasil. Cien
Saude Colet 2018; 23(10):3115-3122.

Schmidt MI, Duncan BB, Azevedo e Silva G, Mene-
zes AM, Monteiro CA, Barreto SM, Chor D, Me-
nezes PR. Chronic non-communicable diseases in
Brazil: burden and current challenges. Lancet 2011;
377(9781):1949-1961.

Marmot M, Bell R. Social determinants and non-
communicable diseases: time for integrated action.
BMJ 2019; 365(Supl. 1):k1251.

'S
~
(o)}
N

0T0T “69L%-LSLY+(T1)ST BAIID[0D) dPNES X9 BIOUID)



-~
~
=N
o

Malta DC et al.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

Stringhini S, Carmeli C, Jokela M, Avendano M,
Muennig P, Guida E Ricceri F, d’Errico A, Barros H,
Bochud M, Chadeau-Hyam M, Clavel-Chapelon F,
Costa G, Delpierre C, Fraga S, Goldberg M, Giles GG,
Krogh V, Kelly-Irving M, Layte R, Lasserre AM, Mar-
mot MG, Preisig M, Shipley M]J, Vollenweider P, Zins
M, Kawachi I, Steptoe A, Mackenbach JP, Vineis P,
Kivimiki M, LIFEPATH consortium. Socioeconomic
status and the 25 x 25 risk factors as determinants of
premature mortality: a multicohort study and meta
-analysis of 1-7 million men and women. Lancet 2017;
389(10075):1229-1237.

Pearce N, Ebrahim S, McKee M, Lamptey P, Barreto
ML, Matheson D, Walls H, Foliaki S, Miranda JJ, Chi-
meddamba O, Garcia-Marcos L, Haines A, Vineis P.
Global prevention and control of NCDs: Limitations
of the standard approach. J Public Health Policy 2015;
36(4):408-425.

Malta DC, Bernal RT, de Souza MF, Szarcwald CL,
Lima MG, Barros MB. Social inequalities in the pre-
valence of self-reported chronic non-communicable
diseases in Brazil: national health survey 2013. Int |
Equity Health 2016; 15:153.

Voéner HB, Kokol P, Bobek S, Zeleznik D, Zavrénik J.
A bibliometric retrospective of the Journal Compu-
ters in Human Behavior (1991-2015). Comput Hu-
man Behav 2016; 65:46-58.

Aragjo CA. Bibliometria: evolugao histérica e ques-
toes atuais. Em Questdo 2006; 12(1):11-32.

Brasil. Ministério da Satide (MS). Plano de agdes estra-
tégicas para o enfrentamento das doengas cronicas nao
transmissiveis (DCNT) no Brasil 2011-2022. Brasilia:
MS; 2011 [acessado 2020 Abr 24]. Disponivel em: ht-
tps://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/plano_aco-
es_enfrent_dcnt_2011.pdf

Lunardi MS, Castro JMFC, Monat AS. Visualizacdo
dos resultados do Yahoo em nuvens de texto: uma
aplicacdo construida a partir de web services. InfoDe-
sign - Revista Brasileira de Design da Informagéo 2008;
5(1):21-35.

World Health Organization (WHO). Prevention
and control of noncommunicable diseases. Gene-
bra: WHO; 2000 [acessado 2020 Abr 23]. Dis-
ponivel  em:  https://www.paho.org/bra/index.
php?option=com_docman&view=download&a-
lias=1178-resolucao-53-17-prevencao-e-controle-
doencas-cronicas-nao-transmissiveis-8&category_
slug=doencas-nao-transmissiveis-948&Itemid=965
Malta DC, Cezario AC, Moura L, Morais Neto OL, Sil-
va Junior JB. A constru¢do da vigilancia e prevencdo
das doengas cronicas nao transmissiveis no contexto
do Sistema Unico de Satide. Epidemiol Serv Saiide
2006; 15(3):47-65.

Brasil. Ministério da Satde (MS). A vigildncia, o con-
trole e a prevengdo das doengas cronicas nao transmis-
stveis: DCNT no contexto do Sistema Unico de Satide
brasileiro / Brasil. Brasilia: MS; 2005 [acessado 2020
Abr 24]. Disponivel em: https://www.saude.gov.br/
images/pdf/2015/fevereiro/23/2.%20DCNT %20
n0%20contexto%20d0%20SUS%202005.pdf
Almeida MF, Barata RB, Montero CV, Silva ZP. Preva-
léncia de doengas cronicas auto-referidas e utilizacdo
de servigos de satide, PNAD/1998, Brasil. Cien Saude
Colet 2002; 7(4):743-756.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

Leite IC, Schramm JMA, Gadelha AM]J, Valente JG,
Campos MR, Portela MC, Hokerberg YHM, Oliveira
AF, Cavalini LT, Ferreira VMB, Bittencourt SA. Com-
paragao das informagdes sobre as prevaléncias de
doengas cronicas obtidas pelo suplemento satide da
PNADY/98 e as estimadas pelo estudo Carga de Doenga
no Brasil. Cien Saude Colet 2002; 7(4):733-741.
Iwakami BK, Sonoé S. Comparagio de informagdes
sobre satide das populagdes brasileira e norte-ameri-
cana baseada em dados da PNAD/98 e NHIS/96. Cien
Saude Colet 2002; 7(4):841-867.

Lessa 1. Editorial. Cien Saude Colet 2004; 9(4):828-
831.

Lessa I. Doengas cronicas nao-transmissiveis no Bra-
sil: um desafio para a complexa tarefa da vigilancia.
Cien Saude Colet 2004; 9(4):931-943.

Achutti A, Azambuja MIR. Doengas cronicas nao-
transmissiveis no Brasil: repercussdes do modelo de
atencdo a saude sobre a seguridade social. Cien Saude
Colet 2004; 9(4):833-840.

Loureiro S. Modelos assistenciais podem diminuir o
impacto das DCNT na seguridade social? Cien Saude
Colet 2004; 9(4):843:844.

Lotufo PA. Por que ndo vivemos uma epidemia de do-
engas cronicas: o exemplo das doengas cardiovascula-
res?. Cien Saude Colet 2004; 9(4):844-847.

Teixeira CF. Transi¢do epidemioldgica, modelo de
atencdo a saude e previdéncia social no Brasil: proble-
matizando tendéncias e op¢des politicas. Cien Saude
Colet 2004; 9(4):841-843.

Almeida-Filho N. Modelos de determinagdo social
das doengas cronicas nao-transmissiveis. Cien Saude
Colet 2004; 9(4):865-884.

Lima-Costa ME Estilos de vida e uso de servigos pre-
ventivos de saide entre adultos filiados ou ndo a plano
privado de satde (inquérito de saide de Belo Hori-
zonte). Cien Saude Colet 2004; 9(4):857-864.

Laurenti R, Mello Jorge MHP, Gotlieb SLD. A confia-
bilidade dos dados de mortalidade e morbidade por
doengas cronicas nao-transmissiveis. Cien Saude Colet
2004; 9(4):909-920.

Toscano CM. As campanhas nacionais para detec¢do
das doencas cronicas nao-transmissiveis: diabetes e
hipertensao arterial. Cien Saude Colet 2004; 9(4):885-
895.

Franco LJ, Campos GP, Machado CA. Entrevista: O
enfoque das politicas do SUS para promogao da sau-
de e prevengdo das DCNT: do passado ao futuro. Cien
Saude Colet 2004; 9(4):945-956.

Coordenagio Geral de Doengas e Agravos Nao-Trans-
missiveis. Sintese da oficina de vigilancia em doengas
cronicas nao-transmissiveis. Cien Saude Colet 2004;
9(4):957-962.

Malta DC, Sardinha LMV, Mendes I, Barreto SM,
Giatti L, Castro IRR, Moura L, Dias AJR, Crespo C.
Prevaléncia de fatores de risco e protecio de doen-
¢as cronicas ndo transmissiveis em adolescentes: re-
sultados da Pesquisa Nacional de Saude do Escolar
(PeNSE), Brasil, 2009. Cien Saude Colet 2010; 15(Supl.
2):3009-3019.

Levy RB, Castro IRR, Cardoso LO, Tavares LF, Sardi-
nha LMV, Gomes FS, Costa AWN. Consumo e com-
portamento alimentar entre adolescentes brasileiros:
Pesquisa Nacional de Saide do Escolar (PeNSE),
2009. Cien Saude Colet 2010; 15(Supl. 2):3085-3097.



40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

Castro IRR, Levy RB, Cardoso LO, Passos MD, Sardi-
nha LMYV, Tavares LF, Dutra SP, Martins A. Imagem
corporal, estado nutricional e comportamento com
relagdo ao peso entre adolescentes brasileiros. Cien
Saude Colet 2010; 15(Supl. 2):3099-3108.

Hallal PC, Knuth AG, Cruz DKA, Mendes MI, Malta
DC. Pritica de atividade fisica em adolescentes brasi-
leiros. Cien Saude Colet 2010; 15(Supl. 2):3035-3042.
Sanchez FG, Terry JGP, Goire CT, Prevots MO, Cas-
tillo MC. Andlisis de algunos indicadores bibliomé-
tricos de la Revista Informacién Cientifica de la Uni-
versidad Médica de Guantdnamo. Rev Inf Cient 2018;
97(6):1088-1099.

Conner N, Provedel A, Maciel ELN. Ciéncia & Sau-
de Coletiva: anélise da produgdo cientifica e redes
colaborativas de pesquisa. Cien Saude Colet 2017;
22(3):987-996.

Sweileh WM, Al-Jabi SW, AbuTaha AS, Zyoud SH,
Anayah FMA, Sawalha AF. Bibliometric analysis
of worldwide scientific literature in mobile - heal-
th: 2006-2016. BMC Med Inform Decis Mak 2017;
17(1):72.

Njelesani ], Stevens M, Cleaver S, Mwambwa L, Nixon
S. International research partnerships in occupational
therapy: A Canadian-Zambian case study. Occup Ther
I 2013; 20(2):75-84.

Luz MT. Complexidade do campo da Satude Coletiva:
multidisciplinaridade, interdisciplinaridade, e trans-
disciplinaridade de saberes e praticas - anélise s6cio
-histérica de uma trajetéria paradigmatica. Saude Soc
2009; 18(2):304-311.

Garcia DCF, Gattaz CC, Gattaz NC. A Relevancia do
Titulo, do Resumo e de Palavras-chave para a Escri-
ta de Artigos Cientificos. Rev Adm Contemp 2019;
23(3):1-9.

Bonita R, Magnusson R, Bovet P, Zhao D, Malta DC,
Geneau R, 11 S, Thankappan KR, McKee M, Hospe-
dales J, Courten M, Capewell S, Beaglehole R, Lancet
NCD Action Group. Country actions to meet UN
commitments on non-communicable diseases: a ste-
pwise approach. Lancet 2013; 381(9866):575-584.
Instituto Nacional de Céancer (INCA). Inquérito do-
miciliar sobre comportamentos de risco e morbidade
referida de doengas e agravos ndo transmissiveis: Brasil,
15 capitais de Distrito Federal, 2002-2003. Rio de Ja-
neiro: INCA; 2004 [acessado 2020 Abr 24]. Disponi-
vel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
inquerito_domiciliar_comportamentos_risco_doen-
cas_transmissiveis.pdf

Brasil. Ministério da Satude (MS). Vigitel Brasil 2006:
vigildncia de fatores de risco e protegdo para doengas
cronicas por inquérito telefonico. Brasilia: MS; 2007
[acessado 2020 Abr 24]. Disponivel em: https://bvs-
ms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/vigitel_brasil_2006.
pdf

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios: tabagis-
mo 2008. Rio de Janeiro: IBGE; 2009 [acessado 2020
Abr 24]. Disponivel em: https://biblioteca.ibge.gov.
br/visualizacao/livros/liv42980.pdf

Brasil. Ministério da Saude (MS). Pesquisa Nacional
de Satide do Escolar (PeNSE):0 que é, para que serve,
termas [pagina na Internet]. [acessado 2020 Abr 24].
Disponivel em: https://saude.gov.br/saude-de-a-z/
pense

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
Pesquisa Nacional de Saiide — PNS [pégina na In-
ternet]. [acessado 2020 Abr 24]. Disponivel em:
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/justica
-e-seguranca/9160-pesquisa-nacional-de-saude.ht-
ml?=&amp;t=0-que-e

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
Pesquisa de Orgamentos Familiares — POF [pégina na
Internet]. [acessado 2020 Abr 24]. Disponivel em:
https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/trabalho/
9050-pesquisa-de-orcamentos-familiares.html?edi-
ca0=9060&t=sobre

Brasil. Lei 8080 de 19 de Setembro de 1990. Dispde
sobre as condi¢des para a promogao, protecio e recu-
peragdo da saude, a organizacdo e o funcionamento
dos servigos correspondentes e dd outras providén-
cias. Didrio Oficial da Unido 1990; 20 set.

Tenoério M, Mello GA, Viana ALD. Politicas de fomen-
to a ciéncia, tecnologia e inovagao em saude no Brasil
e o lugar da pesquisa clinica. Cien Saude Colet 2017;
22(5):1441-1454.

Departamento de Ciéncia e Tecnologia, Secretaria de
Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos, Ministé-
rio da Satde. Pesquisa em satide no Brasil. Rev Saude
Publica 2008; 42(4):773-775.

Santos LMP, Souza LEPE Serruya SJ, Guimardes
REN. O papel da pesquisa na consolidagdo do Siste-
ma Unico de Satde (SUS). Cad Saude Publica 2010;
26(9):1666-1667.

Goldbaum M, Serruya SJ. O Ministério da Satude e a
politica de ciéncia, tecnologia e inovagdo em saude.
Cad Saude Publica 2006; 22(3):470-471.

Carvalho MS, Coeli CM, Lima LD. Mulheres no mun-
do da ciéncia e da publicagdo cientifica. Cad Saude
Publica 2018; 34(3):e00025018.

Valentova JV, Otta E, Silva ML, McElligott AG. Under-
representation of women in the senior levels of Brazi-
lian science. Peer] 2017; 5:e4000.

Artigo apresentado em 27/05/2020
Aprovado em 28/05/2020
Versdo final apresentada em 30/05/2020

() NTH| Este é um artigo publicado em acesso aberto sob uma licenga Creative Commons

'S
~
(=)}
©

0T0T “69L%-LSLY+(T1)ST BAIID[0D) dPNES X9 BIOUID)






	_Hlk39169033
	_26irbuwemhtf
	_a57e4zw4qfy6
	_Hlk39169043
	_Hlk39169057
	_Hlk39169066
	_Hlk39169136
	_Hlk39169209

