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RESUMO

A pesquisa clinica é um estudo sistematico que segue métodos cientificos aplicaveis aos seres humanos. Objetivou-
se, neste estudo, identificar as contribui¢cdes da pesquisa clinica para inovagao tecnoldgica na drea da enfermagem.
Trata-se de um estudo operacionalizado mediante revisao integrativa. Realizou-se busca nas bases de dados Lilacs,
Medline e BDENF, associada a busca manual das publicagées. As dreas com significativo nimero de artigos foram Saude
do Adulto (44%) e Saude da Mulher (14%). Verificou-se que 8% das publicacdes resultaram em inovacdo tecnoldgica,
o que evidencia pouca contribuicdo da pesquisa clinica nesta abordagem presente nas producdes cientificas da
enfermagem. Conclui-se que a producdo da enfermagem restringe-se as tecnologias leves e leve-duras, sendo incipientes
as publicacdes referentes a producédo e aperfeicoamento de materiais e equipamentos. Destaque-se a importancia
dessas publicacdes por permitirem aquisicdo, producao e aprofundamento dos conhecimentos.

Palavras-chave: Enfermagem; Tecnologia; Inovacéo; Pesquisa em enfermagem clinica.

ABSTRACT

Clinical research is a systematic study that follows scientific methods applicable to humans. The purpose of this
study is to identify the contributions of clinical research for technological innovation in nursing. It is an operational
integrative review study. Search was performed in Lilacs, Medline and BDENF databases, associated with manual
search of publications. Areas with a significant number of articles were: Adult Health (44%) and Women Health (14%).
Only 8% of the publications resulted in technological innovation, which is evidence of the poor contribution of clinical
research to nursing scientific literature. In conclusion, the nursing scientific production is limited to soft and soft-hard
technologies. Furthermore, the publications related to production and development of materials and equipment are
incipient. It is important to emphasize the relevance of such publications since they allow acquisition, production and
enhancement of knowledge.

Key words: Nursing; Technology; Innovation; Clinical Nursing Research.

RESUMEN

La investigacion clinica es un estudio sisteméatico que sigue métodos cientificos aplicables a los seres humanos. El
objetivo de este estudio fue identificar contribuciones de la investigacion clinica a la innovacion tecnoldgica en el drea
de enfermeria. Se trata de un estudio llevado a cabo mediante una revisién integrativa. Se realizaron busquedas en
las bases de datos LILACS, MEDLINE y BDENF y también busqueda manual de las publicaciones. Las dreas con nimero
significativo de articulos fueron: Salud del Adulto (44%) y de la Mujer (14%). Hubo innovacién tecnolégica en 8% de
las publicaciones, lo cual pone en evidencia la poca contribucion de la investigacion clinica con este enfoque en las
producciones cientificas de enfermeria. Se concluye que la produccién de enfermeria se limita a las tecnologias ligeras
y ligeras-duras, y que las publicaciones sobre produccion y perfeccionamiento de materiales y equipamientos son muy
pocas. Se realza la importancia de estos articulos pues permiten adquirir, producir y profundizar conocimientos.

Palabras clave: Enfermeria; Tecnologia; Innovacion; Investigacion en enfermeria clinica.
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Pesquisa clinica em enfermagem: contribui¢des para inovacéo tecnolégica

INTRODUCAO

A pesquisa em salde caracteriza-se como uma
investigacao cientifica, tecnolégica e inovadora,
com impacto positivo na salde das pessoas,
independentemente da area do conhecimento a que
pertencem ou da instituicdo ou grupo de pesquisa em
que foram realizadas.'?

Quando o processo de investigacdo cientifica tem
como foco o ser humano, esta é denominada “pesquisa
clinica’, sendo utilizadoas as expressées “ensaio clinico”
ou “estudo clinico” como sindnimas. A pesquisa clinica
é definida como um estudo sistematico que segue
métodos cientificos aplicaveis aos seres humanos,
sadios ou doentes, com base nos objetivos da pesquisa
desenvolvida.?

A histéria da pesquisa clinica é relativamente recente,
caracterizada pelo avanco dos conceitos das boas
praticas clinicas, que foi consolidado nos Estados Unidos
em 1988, pelo Food and Drug Administration (FDA), o
qual determina normas e orientagdes éticas e cientificas
para o desenvolvimento desse tipo de estudo.**

No cendrio da enfermagem, a tematica ainda é pouco
discutida, dado o campo de atuacgao recente. Todavia,
percebe-se que é uma area com importante potencial
de desenvolvimento, o que amplia a possibilidade de
expansdo de nossa pratica profissional.®

A pesquisa clinica permite a producdo de conhecimento
cientifico, o qual, ao ser aplicado na pratica, caracteriza-
se como uma tecnologia para a saude.® A tecnologia
é classificada como leve, leve-dura e dura. A primeira
refere-se as relagcdes, do tipo producao de vinculos,
acolhimento; a segunda consiste nos saberes bem
organizados, inseridos no processo de trabalho em saude;
e a terceira compreende os equipamentos tecnoldgicos,
maquinas e a propria estrutura organizacional.’

A incorporacgao de tecnologias no setor saude é
influenciada por ampla gama de fatores, alguns
determinados pela natureza da prépria tecnologia ou
do problemarelevante e outros, pelas agdes e interesses
dos diversos grupos envolvidos.®

Saliente-se, nesse contexto, que a producgao de
conhecimento, considerada neste estudo como uma
tecnologia, é o primeiro passo para a producao de
inovacao tecnoldgica na enfermagem. Autores afirmam
que a inovacao tecnoldgica baseia-se no conhecimento
disponivel, seja ele recente, seja gerado no passado.®
Dessa forma, a inovagao figura como principal veiculo
de transformacdo do conhecimento em valor.’

ALein°®10.973/2004 regulamenta o incentivo a inovagao
no Brasil, mediante o desenvolvimento de pesquisa
cientifica e tecnoldgica. Segundo essa lei, a palavra
“inovacao” corresponde a “introducdo de novidade ou
aperfeicoamento no ambiente produtivo ou social que
resulte em novos produtos, processos ou servicos”. No
entanto, quando associada ao termo“tecnologia’, entdo
denominado“inovacao tecnoldgica’, é definida, segundo
0 § 1° do art. 17, como “concepgao de novo produto
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ou processo de fabricacao, bem como a agregacao de
novas funcionalidades ou caracteristicas ao produto ou
processo que implique melhorias incrementais e efetivo
ganho de qualidade ou produtividade”'™

Diante do exposto, neste estudo objetivou-se identificar
as contribuicdes da pesquisa clinica para inovacgéao
tecnoldgica na drea da enfermagem.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, a qual
possibilita conclusdes gerais a respeito de uma area
do conhecimento mediante a sintese de multiplos
estudos publicados. Os estudos incluidos englobam
pesquisas experimentais e quase experimentais,
proporcionando uma compreensao mais completa do
tema de interesse."

O desenvolvimento da revisao integrativa processa-
se em seis etapas: definicao da questdo de pesquisa,
delimitagdo dos critérios de inclusao e exclusao, busca
dos dados, anélise dos dados e resultados, interpretacao
dos resultados e sintese da revisdo.'?

Para esta pesquisa, a questdo norteadora foi: “Quais
as contribuicdes da pesquisa clinica para inovacgédo
tecnoldgica na enfermagem?” A fim de responder a essa
questao, foram buscados artigos que atendessem aos
seguintes critérios de inclusdo: apresentar metodologia
de pesquisa clinica;"® expor descricdo clara do método
de pesquisa empregado; ser produzido no Brasil; estar
disponivel de maneira gratuita; ter publicacdo entre janeiro
de 2009 e maio de 2011; incluir pelo menos um enfermeiro
como autor; possuir abordagem quantitativa.

A busca dos artigos se deu nas bases de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(Lilacs), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (Medline) e Base de Dados da Enfermagem
(BDENF). Os artigos foram selecionados pelos descritores
de assunto do Descritor em Ciéncias da Saude (DeCS)
pela interface Bireme, utilizando-se a l6gica booleana.

Nas trés bases de dados, realizaram-se duas buscas:
Busca 1. Descritores de assunto: [“Estudos de coortes”
OR “Estudos transversais” AND “Enfermagem”]. Busca
2. Descritor de assunto [“Enfermagem”] AND tipo
de publicagcao [“Ensaio Clinico” OR “Ensaio Clinico
Controlado” OR “Ensaio Clinico Controlado Aleatério”
OR“Estudo Comparativo” OR “Estudo Multicéntrico” OR
“Estudos de Avaliacao” OR “Estudos de Validacao” OR
“Guia de prética clinica” OR “Metanalise”].

Para a selecdo dos artigos, foram avaliados o titulo, o
resumo e a metodologia, de modo a confirmar se estes
contemplavam a questao norteadora e se atendiam
aos critérios de inclusao estabelecidos. Dessa maneira, a
amostra final foi constituida de 11 artigos provenientes das
bases de dados Lilacs e Medline, uma vez que os artigos da
BDENF nao atenderam aos critérios de inclusao.

Entretanto, observou-se que um significativo nimero
de artigos que atendiam aos critérios de inclusao nao



foi contemplado porque os descritores utilizados na
indexacao nao consideravam a metodologia empregada.
Ademais destaque-se que a expressao “pesquisa clinica”
nao corresponde a um descritor de assunto no DeCS. Dessa
forma, no intuito de ampliar o quantitativo de publicagoes,
optou-se por realizar busca manual dos artigos nas revistas
que mais publicam pesquisa clinica, conforme evidenciado
na busca por descritores. Saliente-se que a busca manual é
uma estratégia que permite abarcar materiais publicados
e nao publicados, a fim de abranger o maior nimero de
estudos sobre o assunto pesquisado.™

Foram avaliadas as publica¢des das revistas: Latino-
Americana de Enfermagem, Escola de Enfermagem da USP,
Gaucha de Enfermagem e Acta Paulista de Enfermagem.
Para a selecdo da amostra, foram analisados todos os
artigos das revistas publicadas entre janeiro de 2009
e maio de 2011. Atenderam aos critérios de inclusao

39 artigos. Dessa forma, a amostra final desta revisao é
composta por 50 artigos.

RESULTADOS

A analise dos 50 artigos selecionados revelou maior
numero de publicacdes de resultados de pesquisas
clinicas na Revista Latino-Americana de Enfermagem
(RLAE), bem como de artigos publicados em 2010,
conforme evidenciado na TAB. 1.

Com relacdo a autoria dos artigos, considerando o
total de 193 autores distribuidos pelos 50 artigos
analisados, destaque-se a participagao incipiente de
profissionais ndo enfermeiros (8,82%) e a auséncia
de especificacdo profissional em 23,84% dos autores,
conforme demonstrado na TAB. 2.

TABELA 1 - Ano de publicacao dos artigos de acordo com o periédico. Curitiba-PR - 2011

Ano de publicacao
Revista 2009 2010 2011
n % n % N %
Acta Paulista de Enfermagem 01 2% 01 2% 01 2%
Gaticha de Enfermagem 02 4% 03 6% 0 -
Latino-Americana de Enfermagem 09 18% 13 26% 05 10%
Escola de Enfermagem da USP 04 8% 10 20% 01 2%
Total 16 32% 27 54% 07 14%
Fonte: Dados da pesquisa.
TABELA 2 - Categoria profissional e titulacdo dos autores dos artigos. Curitiba-PR - 2011
. s - e o Sem especi-
Enfermeiro | Médico |Fisioteraeuta | Estatistico | Matemaico | Outros* ﬁca;:':o
L N 12 - - - - - -
Académico % 6.21% ~ ~ ~ ~ ~ ~
N 22 1 - - - - 10
Graduado % 11,40% 0,52% - - - - 5,18%
Especialista N " - ! - - - 2
P % 5,70% - 0,52% - - - 1,04%
N 1 - 1 - - - 3
Mestrando % 5,70% - 0,52% - - - 1,55%
Mestre N 20 2 1 - - - 9
% 10,36% 1,04% 0,52% - - - 4,66%
Doutorando N 09 h ! 3 2 3 y
% 4,66% - 0,52% 1,55% 1,04% 1,55% 1,55%
Doutor N 45 2 - - - - 16
% 23,31% 1,04% - - - - 8,30%

, N - - - - - - 1
Pos-doutor % ~ ~ ~ ~ ~ ~ 0.52%

R N - - - - - - 2
Livre-docente % ~ ~ ~ ~ ~ ~ 1,04%
Total N 130 05 04 03 02 03 46

% 67,34% 2,60% 2,08% 1,55% 1,04% 1,55% 23,84%
*Bioquimico, nutricionista e bidlogo.
Fonte: Dados da pesquisa.
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O desenho de pesquisa clinica mais empregada foi o
estudo transversal, sendo que ndo houve estudos do
tipo caso controle e ensaio clinico randomizado cego,
conforme demonstrado na TAB. 3.

No que concerne a tematica dos estudos, 22 (44%)
abordaram a area de Saude do Adulto™3¢ e sete (14%),
Saude da Mulher.3® Dentre as tematicas com menor
ocorréncia temos: Saude da Crianca,**® com cinco
estudos (10%); Saude do Idoso,**?Infeccao relacionada
a Assisténcia a Saude>**¢ e Saude do Trabalhador®”%° com

quatro estudos cada (8%); Neonatologia®'® e Processo
de Trabalho®%* com dois estudos cada (4%).

No tocante a producao de tecnologia e inovagao
para saude, os resultados dos estudos evidenciaram
uma producdo incipiente de inovagdes tecnoldégicas,
representando apenas 8% das publicacdes, conforme
demonstrado na TAB. 4.

Os estudos que resultaram em inovagdo tecnoldgica
para a saude encontram-se listados no QUADRO 1:

TABELA 3 - Metodologia dos estudos de acordo com periédico de publicagdo. Curitiba-PR - 2011

Revista de publicacao

Metodologia do estudo Acta Paulista de Gatuicha de Latino-Americana | Escola de Enferma-

Enfermagem Enfermagem de Enfermagem gem da USP
Coorte - - 02 4% 06 12% 01 2%
Quase experimental 01 2% - - 01 2% 03 6%
Transversal - - 02 4% 19 38% 08 16%
Ensaio clinico randomizado 02 4% - - 01 2% 01 2%
Ensaio clinico - - - - 01 2% 02 4%
Total 03 6% 04 8% 28 56% 15 30%

Fonte: Dados da pesquisa.

TABELA 4 - Classificacao dos resultados dos estudos por periédico de publicacao. Curitiba-PR - 2011

Revista de publicacdo
Classificacéo Acta Paulista de Gaticha de Latino- Escola de
Americana de TOTAL
Enfermagem Enfermagem Enfermagem da USP

Enfermagem
Tecnologia - - 04 8% 23 46% 09 18% 36 72%
Inovacao 03 6% - - 04 8% 03 6% 10 20%
Inovacdo tecnoldgica - - - - 01 2% 03 6% 04 8%
Total 03 6% 04 8% 28 56% 15 30% 50 100%

Fonte: Dados da pesquisa.

QUADRO 1 - Resultados de estudos com foco em inovacao tecnolégica. Curitiba, PR - 2011

Autores

Titulo

Método

Resultados

Dantas; Pagliuca;
Almeida (2009)°°

Azoubel et al.
(2010)%

Ercole etal.
(2011)%4

Leventhal,
Bianchi e Oliveira
(2010)%

Validacéo da escala optométrica
regionalizada para pré-escolares:
contribuicdo da enfermagem.

Efeitos da terapia fisica descongestiva
na cicatrizacao de Ulceras venosas.

Infeccdo de sitio cirdrgico em
pacientes submetidos a cirurgias
ortopédicas: o indice de risco NNIS e
predicao de risco.

Ensaio clinico comparando trés
modalidades de crioterapia em
mulheres ndo gravidas.

Experimental
aleatdrio triplo-
cego

Coorte historica

Ensaio clinico
randomizado néao
controlado

Validou-se a escala optométrica
regionalizada para avaliacdo de acuidade
visual em pré-escolares.

Quase- Aplicou-se técnica para o tratamento de
experimental de linfedema no tratamento de Ulcera venosa de
intervencao membros inferiores.

Elaborou-se um modelo de predicdo do risco
de infeccao de sitio cirurgico.

Comparou-se o resfriamento da pele por
trés métodos de aplicacdo de frio superficial
em mulheres sauddveis e ndo gravidas e
identificou-se que a bolsa de gelo gel é que
provocou maior resfriamento na pele.

Fonte: Dados da pesquisa.
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DISCUSSAO

Estudos de revisdo publicados recentemente revelaram a
Revista Latino-Americana de Enfermagem e a Revista Escola
de Enfermagem da USP (REEUSP) como os periddicos
com maior nimero de publicacdes,®*® confirmando os
resultados desta pesquisa. Esse fato pode ser justificado
pela tradicdo da Escola de Enfermagem da USP, a qual
consolidou o primeiro curso de pds-graduacao stricto
sensu do Brasil, em 1973. No que concerne a RLAE,
destaque-se que esta foi a primeira revista brasileira
com Qualis B internacional, o que desperta o interesse
dos pesquisadores em nela publicar.s

Quanto a autoria, estudo em que foram revisadas
publicagdes de trés periédicos demonstrou que mais de
45% dos autores dos artigos analisados eram doutores
e doutorandos.®” Os resultados confirmam os desta
pesquisa, na qual a maioria das publicacoes (43,52%) foi
desenvolvida por autores com essa titulagao.

No tocante a vinculacdo, as pesquisas estao centradas
nas areas académicas, universidades e nos cursos de
pos-graduacdo, conforme evidenciado pela autoria dos
artigos analisados nesta revisao.”%° Esse fato se deve as
exigéncias dos programas de pds-graduacao e, no que
concerne aos doutores, as exigéncias da Coordenacdo
de Aperfeicoamento Pessoal de Ensino Superior (Capes)
com relagdo ao numero de publicagdes.®

No Brasil, as pesquisas desenvolvem-se majoritariamente
nas ciéncias da saude (53,8%) e representam uma
significativa porcentagem de toda a producao cientifica e
tecnoldgica do pais.”” No entanto, dreas como as ciéncias
biolégicas, agrarias, humanas, dentre outras, contribuem
para producédo de conhecimento na saiide, mesmo que
de maneira indireta e numa frequéncia menor. Esse fato
pode ser resultado do maior nimero de doutores e
pesquisadores dedicados as ciéncias da saude, quando
relacionados as demais areas do conhecimento.”

Nestarevisao, evidenciou-se essa tendénciaao apresentar
estudos realizados por enfermeiros em parceria
com profissionais de outras areas, como estatisticos
e matematicos, bem como o desenvolvimento de
estudos multiprofissionais com médicos, fisioterapeutas,
nutricionistas, bioquimicos e biélogos.

Estudosdemonstramresultados positivos deintervengdes
multiprofissionais em diferentes areas, com significativo
incremento na taxa de adesdo ao tratamento e reducéo
de fatores de risco para comorbidades, sendo esta uma
importante vertente para melhoria do tratamento aos
pacientes.”2”?

Ademais, a pesquisa precisa ser estratégica, ou seja,
os experimentos devem atender as necessidades de
saude da populacdo.”’ Uma das vertentes para sua
consolidacao compreende a pesquisa clinica, a qual
trabalha a influéncia de certos fatores sobre a satde dos
individuos, na forma de um desfecho clinico e assumindo
diferentes enfoques.”

A pesquisa clinica ¢ um método de estudo que engloba
diferentes desenhos de pesquisa, de acordo com a

reme - Rev. Min. Enferm.;16(3): 445-453, jul./set., 2012

posicao do observador, divididos em observacionais e
de intervencao.'

Os estudos observacionais sdao aqueles em que o
investigador ndo controla a exposicao dos individuos ao
fator de risco nem o modo pelo qual eles sao alocados
aos grupos a serem comparados. Dentre os estudos
observacionais, pontuam-se os estudos de coorte,
transversal e de caso-controle.

Quando a posicao do observador é ativa com relacdo
ao evento observado, ha os estudos de intervencao,
também denominados “ensaios clinicos”'3, nos quais o
pesquisador maneja o fator de exposicao (a intervencao),
alterando intencionalmente o estado de saude dos
individuos, tendo como objetivo investigar os efeitos
da intervencao provocada.””

Dentre as opgdes de ensaio clinico, o ensaio clinico
randomizado (ECR) é, em geral, o melhor delineamento,
mas ensaios clinicos ndo randomizados sdao mais
adequados a determinadas questdes de pesquisa. O ECR
permite estabelecer causalidade e avaliar a efetividade
de intervengdes.”

O ensaio clinico randomizado cego consiste no padrao-
ouro da pesquisa clinica, caracterizando, portanto, uma
das melhores evidéncias clinicas na area da saude. Isso
porque a randomizacdo elimina a influéncia das variaveis
confundidoras sobre o desfecho, enquanto o cegamento
é importante por evitar uma cointervenc¢ao, bem como
por prevenir vieses na avaliacao do desfecho.™

Infere-se que a baixa incidéncia de ECR se deva ao fato de
que estudos com esse método demandam tempo para
suarealizacao e tém um custo muito alto," necessitando.
Portanto, de incentivo e financiamento por parte das
agéncias nacionais e internacionais de fomento, a fim de
que possam se consolidar no cenario da enfermagem e
subsidiar a pratica clinica do enfermeiro.

Com relacdo a temdtica dos estudos analisados nesta
revisao, os resultados vao ao encontro de outro trabalho
publicado,’” no qual houve uma concentracao de
publicacdes na drea de Saude do Adulto. Entretanto,
na area de Saude da Mulher os dados sao divergentes,
uma vez que esta foi a area com menor quantitativo,
enquanto nesta pesquisa a temdtica Saude da Mulher
foi a segunda mais abordada.

Com referéncia a classificacdo de tecnologia e inovacéo
para saude, a andlise dos estudos revelou que a
producao cientifica da enfermagem ainda ndo se detém
ao desenvolvimento de tecnologias duras, uma vez
que a maior parte dos artigos obteve como resultado
conhecimento cientifico, considerado neste trabalho
como uma tecnologia leve-dura.

O termo “tecnologia” muitas vezes nos remete
exclusivamente a maquinas e equipamentos de alta
complexidade, mantendo-nos reféns de uma visdo
simplista sobre sua abrangéncia.”® A tecnologia
envolve diferentes dimensdes, dentre elas os saberes e
habilidades, dos quais resultam produtos, teorias ou bens
simbdlicos. Dessa forma, os equipamentos tecnoldgicos
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correspondem a expressao de uma tecnologia, ou seja,
sdo os resultados dos saberes.””

Considerando a classificacdo de tecnologia em leve,
leve-dura e dura,’” essa ndo deve ser entendida apenas
como um produto palpavel, mas sim como resultado
de um amplo trabalho que abrange acdes abstratas ou
concretas, com vista a uma finalidade especifica.”” Nesse
contexto, inumeros autores destacam a tecnologia como
algo abrangente, que abarca, além das tecnologias duras,
as relagdes humanas e os conhecimentos sistematizados,
que na area da saide fundamentam e delimitam o saber-
fazer do cuidar.”s7

Tecnologia em saude compreende, segundo a Portaria
n° 2.510/GM de 2005, medicamentos, materiais, equi-
pamentos e procedimentos, sistemas organizacionais,
educacionais, de informacdes e de suporte, bem como
programas e protocolos assistenciais, os quais subsidiam
a atencao e os cuidados a saude da populagédo.?

Na enfermagem, a tecnologia “compreende um
conjunto de conhecimentos (cientificos e empiricos)
sistematizados, em constante processo de inovacao,
que visam qualidade de vida e se concretizam no ato
de cuidar”. Dessa forma, ultrapassa o carater técnico e
o tedrico, englobando a utilizacdo de diversos saberes,
alémdos métodos e processos que conduzem ao cuidado,
finalidade do processo de trabalho do enfermeiro.
Destarte, a tecnologia em enfermagem resulta em um
fazer com qualidade, o qual requer reflexao, analise
e interpretagao, sendo util no desenvolvimento e na
organizagdo do trabalho.”

Com relagao aos estudos que resultem em inovagao para
asaude, a preocupagao com essa questao teve inicioem
1994, com a realizacdo da 12 Conferéncia Nacional de
Ciéncia, Tecnologia e Inovacao em Sauide, a qual aprovou
uma politica publica para incentivo ao desenvolvimento
de tecnologia e inovagao em nivel nacional, bem como
destacou as prioridades de pesquisa em saude.”®#°

No que diz respeito a pesquisa clinica, ressaltou-se a
importancia do desenvolvimento de avaliacbes das
intervencdes terapéuticas e das novas tecnologias e
suas aplicabilidades; testes clinicos de procedimentos
diagnésticos e terapéuticos, produtos oriundos
da pesquisa nacional; estudos para elaboracdo de
protocolos clinicos; dentre outros.°

As prioridades devem basear-se em conhecimentos
cientificos e tecnoldgicos eficientes e eficazes, bem como
estar voltadas para o esforco de prospeccdo, no intuito
de adiantar-se as necessidades de novos conhecimentos
exigidos pela transformacao rapida e permanente da
atualidade. Dessa forma, o objetivo é produzir novos
conhecimentos e novas praticas, voltados para o
cuidado em saude, considerando os aspectos culturais
e étnicos, com estimulo a estudos integrados de carater
multiprofissional, interdisciplinar e intersetorial.”

Destaque-se quedos estudos queresultarameminovagao
tecnoldgica trés empregaram o método de ensaio clinico
para o desenvolvimento de instrumentos tecnoldgicos,
bem como para agregar nova funcionalidade a técnicas
e procedimentos de cuidado a saude.
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A pesquisa clinica contribui para a inovagao quando seus
resultados introduzem uma novidade ou promovem o
aperfeicoamento de produtos, processos ou servicos
para o setor de saude. Quando had uma novidade,
uma nova caracteristica ou funcionalidade para um
produto ou processo, essa é considerada uma inovacgao
tecnoldgica.’” Nessa perspectiva, desenhos de estudos
como o ensaio clinico sao relevantes, uma vez que
permitem a avaliacao da eficacia, da efetividade e da
eficiéncia das inovacgoes tecnoldgicas, subsidiando sua
implantacao na pratica de enfermagem.

Os avancos cientificos, tecnoldgicos e as inovacoes
trazem novas solucdes, bem como novos desafios para
area da saude, fato ressaltado pelo importante papel
desempenhado pela ciéncia, tecnologia e inovagao no
desenvolvimento econémico e social das nacdes, sendo
impossivel mensurar seus beneficios para humanidade.

CONSIDERAGOES FINAIS

Conforme evidenciado neste estudo, a contribuicdo
da pesquisa clinica para a inovacao tecnoldgica na
enfermagem brasileira é incipiente, uma vez que
apenas quatro (8%) dos artigos analisados puderam ser
classificados nessa categoria. Destaque-se que, destes,
em cada pesquisa abordou-se uma tematica diferente,
o que dificulta a consolidacdo do conhecimento, a qual
é alcancada mediante o desenvolvimento de pesquisas
com diferentes metodologias, a fim de abordar em
profundidade o assunto.

Observe-se que os resultados das pesquisas clinicas,
em sua maioria, se restringem a tecnologias leves
e leve-duras, voltadas para o cotidiano de trabalho
da enfermagem, em detrimento da producédo ou
aperfeicoamento de materiais e equipamentos.

A incorporacao de tecnologia em suas diferentes
dimensdes é uma realidade presente cotidianamente no
processo de trabalho da equipe de enfermagem, com
vista a mediar o cuidado prestado no que concerne as
relacdes interpessoais efetivadas, a comunicacdo e a
prépria manipulacdo de materiais e equipamentos.

Destarte, saliente-se que as publicagdes relacionadas ao
temainovacao tecnoldgica na drea da salide sdo escassas,
restringindo-se a estudos publicados que resultaram no
desenvolvimento ou aperfeicoamento de uma tecnologia
especifica. Nesse contexto, a pesquisa clinica constitui
um caminho fecundo na producao de novas tecnologias,
inovacgoes e inovagdes tecnoldgicas para a saude e, mais
especificamente, para a enfermagem.

Paratanto, ha necessidade de trabalhos que visem atender
as reais exigéncias de saude dos individuos, bem como
uma aproximacgao dos enfermeiros atuantes na pratica do
cuidado quanto ao desenvolvimento de ensaios clinicos,
assumindo uma posicao ativa na produgao e aplicacao
pratica do conhecimento cientifico. Destaque-se que as
publicacdes e investigacdes realizadas por enfermeiros
sdo fundamentais, uma vez que permitem a aquisicao,
producao e aprofundamento dos saberes.
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