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Resumo: Este estudo objetivou identificar tematicas discutidas
de teses e dissertacdes digitais brasileiras em relacdo as acdes
preconizadas pelo Ministério da Saude para a Saude da
Crianca e do Adolescente. Trata-se de um estudo
bibliométrico e comparativo, utilizando-se indexacdo
bibliotecaria por meio de um tesauro — vocabuldrio controlado
gue permite analisar niveis de discussdo tematica. Foram
selecionados 88 trabalhos entre 1999 e 2011 — 57 sobre Saude
da Crianca e 31 sobre Saude do Adolescente — dos quais foram
coletados diversas varidveis bibliométricas, analisados de
forma quantitativa, comparando palavras-chave as ac¢des de
intervencdo pelo Ministério da Saude. Os resultados
apontaram os dados mais frequentes: maior producdo em

2010, na regido Sudeste, em programas de Enfermagem e
Saude Publica. A analise tematica apontou coeréncia entre
academia e governo em duas de cinco tematicas para Salde
da Crianca: “Crescimento e Desenvolvimento” e “Mortalidade

Infantil e Fetal”; duas de trés tematicas para Saude do
Adolescente: “Saude Sexual e Reprodutiva” e “Mortalidade
por Violéncia e Acidentes”. Apesar das limitacdes deste REWSTANORTEWNE'RADEENFERMAGEM
estudo, é possivel apontar dreas potenciais de pesquisa que
estejam em acordo com diretrizes publicas.

Descritores: Saude da Crianca; Saude do Adolescente;
Bibliometria; Dissertacdes Académicas; Teses Eletronicas.
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Abstract: This study aimed to identify themes discussed in Brazilian digital theses and dissertations
about the actions recommended by the Ministry of Health about Child and Adolescent Health. This
a comparative bibliometric study, using indexing librarian through a thesaurus, a controlled
vocabulary that allows us to analyze levels of thematic discussion. We selected 88 works between
1999 and 2011, 57 Child Health and 31 Adolescent Health, which were collected several
bibliometric variables analyzed quantitatively by comparing descriptors to the actions of
intervention by the Ministry of Health. Results showed higher production in 2010, in the
Southeast, in programs of nursing and public health. The thematic analysis showed consistency
between academia and government in two of five themes for Child Health, "Growth and
Development" and "Fetal and Infant Mortality", two of three themes for Adolescent Health:
"Sexual and Reproductive Health" and "Mortality by Accidents and Violence”. Despite the
limitations of this study, it is possible to identify potential areas of research that are in accordance
with government guidelines.

Descriptors: Child Health; Adolescent Health; Bibliometrics; Academic Dissertations; Electronic
Thesis.

Introdugdo

O Miinistério da Saude contempla cinco a¢bes consideradas bdsicas para o atendimento
integral a Saude da Crianca (SC)“): “Atencdo e Saude do Recém-nascido”, “Incentivo e Qualificacao
do Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento”, “Vigilancia da Mortalidade Infantil e
Fetal”, “Prevencdo de Violéncias e Promocado da Cultura de Paz”, “Promocdo e Protecdo e Apoio
ao Aleitamento Materno”.

A Saude do Adolescente (SA)(Z) apresenta trés tematicas préprias de discussao: “Promocgao
do Crescimento e Desenvolvimento”, “Saude Sexual e Reprodutiva” e “Reducdo da Mortalidade
por Violéncia e Acidentes”.

Em ambito cientifico, essas dreas tematicas podem ser o ponto de partida ou até mesmo
base para formulagdo e aplicacdo de pesquisas em areas multidisciplinares da saude. Diversos
canais de comunicacdo cientifica, tais como artigos de periédicos, anais de congressos e outros
tipos de trabalhos académicos podem ser avaliados quanto a coeréncia entre o interesse de
pesquisadores em grupos de pesquisas universitarias em relacdo as acdes publicas preconizadas
pelo Ministério da Saude. Atualmente, esse aspecto tornou-se relevante devido ao aumento da
producao cientifica. No periodo de 1980 a 2008, a Biblioteca Virtual de Saude (BVS)B) apresentou
dados quantitativos internacionais que indicam um aumento de 80% de producdo de artigos
cientificos sobre SC, enquanto que outra base internacional e referencial utilizada para andlises
métricas da producdo cientifica, a Scopus“”, apresentou aumento de 96%. Respectivamente, nas

duas bases e no mesmo periodo, a area da SA registrou aumento de 82,5% e 61,7%.
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No Brasil, as producdes académicas de pds-graduacdo, principalmente dissertacoes e teses,
estdo migrando de prateleiras tradicionais de bibliotecas para diversos repositérios digitais,
facilitando o acesso e acelerando a produgdo de novos conhecimentos. Essa simplificacdo do
acesso ao texto integral aumenta o poder de impacto de citagdes em futuros trabalhos, quando
comparado ao acesso a documentos disponibilizados em formato tradicional em papel e tinta,
devido aos custos de acesso geografico, de impressao e de estocagem de material coletado; além
de serem importantes a outros pesquisadores no desenvolvimento de novos estudos,
disponibilizando evidéncias cientificas, os documentos contribuem na fundamentacgao de diversas
acoes publicas de saude pelo governo brasileiro.

Segundo o Portal de Saude, mantido pelo Ministério da Saude, a aplicagdo de recursos
direcionados a pesquisa cientifica possui papel fundamental para a avaliacdo de ac¢des prioritarias
direcionadas a populagdo, “interligando o mundo académico e as necessidades de saude das
pessoas”®).

Partindo-se dessa relacdo entre academia (produgdo cientifica) e o Ministério da Saude
(politica publica), sob a perspectiva de documentos registrados, surgiu a necessidade de se
pesquisar sobre o perfil da producdo cientifica nas dreas de SC e SA disponibilizada em formatos
digitais.

Desse modo, o objetivo da presente pesquisa é caracterizar todas as producdes cientificas
sobre a Salde da Crianca e do Adolescente em teses e disserta¢des digitais e relaciona-las com as

acoes preconizadas pelo Ministério da Saude, sem recorte temporal.

Materiais e métodos

Trata-se de um estudo bibliométrico e comparativo entre as dreas da SC e SA

s®) )(6) do Instituto

disponibilizados na BVS™' e na Biblioteca Digital de Teses e Dissertacdes (BDTD
Brasileiro de Informacdo em Ciéncia e Tecnologia (IBICT). Essas bases foram eleitas por
apresentarem acesso a documentos em texto integral e digital, condicbes que aumentam a
probabilidade de consulta e citacdo, relevantes sob o ponto de vista bibliométrico.

O estudo bibliométrico tem o objetivo de fornecer subsidios quantitativos da producdo
bibliografica, de qualquer area do conhecimento, por meio da medicdo da producao,
armazenamento, dispersdo e citacdo de dados relacionados a informacdo registradam. No

presente estudo, buscou-se a perspectiva microbibliométrica, por tratar-se de uma avaliacdo
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tematica, a qual foca sua medicdo sobre o comportamento e desenvolvimento de areas tematicas,
apontando tendéncias de pesquisas, pesquisadores, instituicdes de ensino, periddicos, politicas
cientificas, entre outros.

A Figura 1 representa graficamente e de forma resumida a sequéncia percorrida entre as
bases digitais e a coleta de dados pelas seguintes varidveis bibliométricas: nivel de titulacdo do
trabalho, ano de defesa, regido geografica, tipo de instituicdo de ensino, nome da pds-graduacao

senso estrito e palavra-chave.
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Figura 1 — Fluxo de busca, selecdo e coleta de dados em teses e dissertacdes digitais brasileiras
sobre Saude da Crianca e do Adolescente, 2011 (autoria propria).

O fluxo da primeira etapa de coleta de varidveis consistiu em (1) escolha de bases digitais
de acesso livre, irrestrito, gratuito, digital e texto integral disponivel. A coleta ocorreu em junho de
2011; (2) selecdo de teses e dissertacdes nas bases digitais; (3) escolha de combinacdes booleanas
de termos de busca; (4) Nao houve recorte temporal para essa pesquisa, ainda que sejam
esperados resultados a partir de 1998 e 2002, datas de criacdo da BVS e BDTD, respectivamente.
Além disso, houve estabelecimento dos seguintes critérios de inclusdo: acesso digital do texto
integral, presenca de pelo menos duas palavras da estratégia de busca em qualquer posicdo no
campo de palavras-chave atribuidas pelos autores, apdés o resumo ou na ficha catalogréfica; (5)
separacdo dos resultados em dois grupos tematicos: “Saude da Crianca” e “Saude do
Adolescente”, o que proporcionou analises isoladas e comparativas dessas varidveis; (6)
planejamento de bases de dados em formato de planilha eletronica e estabelecimento de
varidveis de coletas nos documentos. A porcentagem da varidvel “Regido Geografica” foi

comparada a porcentagem de todas as pds-graduacdes senso estritos (mestrado e doutorado) de

Rev Norte Min Enferm. 2012;1(1):54-67 57



RQ Vieira, RB Cardoso, CC Perencin

2010 por regido, independente da area, compilados a partir da Plafatorma GeoCAPES

(Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior)(g)

, € da porcentagem da
populagdo entre 0 e 19 anos por regido, segundo o Censo 2010 do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE)®.

A partir da planilha de dados foram elaboradas analises de estatistica absoluta e relativa,
além de discussoes a partir de cada varidvel, com excecao das palavras-chave.

Na segunda etapa de coleta de varidveis, foram realizadas andlises a partir dos dados
referentes as palavras-chave de cada grupo tematico. A Figura 2 representa basicamente as etapas

de tratamento terminolégico e apresentacdo dos resultados. E importante frisar que esse

procedimento foi realizado separadamente para cada grupo temadtico (SC e SA).
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Figura 2 — Fluxo de analise tematica em teses e dissertacdes digitais brasileiras sobre Saude da
Crianca e do Adolescente, 2011 (autoria propria).

A segunda etapa da coleta de dados consistiu no seguinte fluxo: (7) elaboracdo de lista com
todas as palavras-chave em ordem alfabética; (8) aplicacdo de indexacdo bibliotecdria nas
palavras-chave, utilizando-se para isso um instrumento de controle terminolégico em forma de
vocabuldrio controlado. Para esse fim, foi escolhido o “Tesauro Preliminar do Ministério da
Saude”(lo), desenvolvido pela BIREME e disponibilizado pela Biblioteca Virtual em Saude. O tesauro
é um vocabulario desenvolvido por bibliotecarios, cientistas da informacdo e profissionais
especializados que permite a organizacdo de assuntos por meio de construcdes hierdrquicas,
formando uma lista de palavras controladas para uso. Cada palavra tem significado unico
atribuido, o que permite a diminuicdo de sentidos dubios de entendimento, melhorando a
compreensao de assuntos. Além de permitir recuperacdes em arquivos fisicos e digitais, o tesauro

pode ser utilizado para fazer andlises do desenvolvimento de areas do conhecimento por
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pesquisadores; (9) algumas palavras-chaves coincidiram com o tesauro, chamadas, a partir de
entdo, de termos controlados, enquanto que outras palavras-chave ndo coincidiram, o que é
esperado devido a especificidade de alguns temas. Os termos e palavras-chave foram reunidos em
segunda lista temdtica, sendo analisada por estatistica absoluta e relativa. Desse modo, foram
criadas duas listas tematicas, uma para SC e outra para SA. Posteriormente, os resultados de cada
grupo foram comparados entre si; (10) cada lista tematica foi comparada as interven¢Ges de
assisténcia propostas pelo Ministério da Saude; (11) criacdo da terceira lista com os termos /
palavras-chaves condizentes, possibilitando anadlises isoladas e categorizadas. Desse modo, foi
possivel comparar tematicas discutidas de trabalhos cientificos e das acbes publicas propostas em

atencdo basica.

Resultados

A busca nas bases de dados BDTD e BVS permitiu a selec¢ao inicial de 194 documentos
sobre SC e 89 sobre SA. Apds aplicacdo dos critérios de selecdo e exclusdo dos resultados
repetidos, foram excluidos 137 sobre SC e 58 SA, sendo finalmente selecionadas 88 dissertacées e
teses, sendo 57 (65%) sobre SC e 31 (35%) sobre SA. Especificamente, houve 41 (72%) dissertacdes
e 16 (28%) teses sobre SC, 23 (74%) dissertacOes e oito (26%) teses sobre SA. Apesar das areas
apresentarem diferentes quantidades de trabalhos, houve equilibrio nos niveis de titulagdo em
relagao a abordagem tematica.

A quantidade de teses e dissertacdes apresentadas na presente pesquisa pode estar aquém da
realidade da producdo cientifica, devido a possivel falta de aderéncia por parte de autores,
bibliotecas e instituicdes de ensino superior a disponibilizacdo dos trabalhos defendidos nas bases-
dados da BDTD e BVS, mantendo-os na forma impressa e em bibliotecas fisicas locais.

A Figura 3 representa o ano em que foram realizadas as defesas das teses e dissertacdes
sobre SC e SA. Para a primeira area tematica, houve crescimento continuo de pesquisas,
distribuido em 1999 (1 documento), 2003 (2), 2004 (3), 2005 (5), 2006 (6), 2007 (12), 2008 (7),
2009 (13), 2010 (7) e 2011 (1). Por sua vez, houve desenvolvimento irregular sobre SA em 2000
(1), 2004 (2), 2005 (1), 2006 (4), 2007 (5), 2008 (5), 2009 (10) e 2010 (3).

Em 2008, ocorreu um declinio de documentos sobre SC e estabilizacdo em SA. A partir de
2009, houve nova elevacdo em ambas as areas, 13 e 10, respectivamente. A partir de 2010, houve

novas reducdes de trabalhos, 7 e 3, respectivamente, pressupondo-se que, se houve producdo nas
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duas areas, ela ainda nado foi disponibilizada nas bases estudadas. No ano de 2011, houve apenas
um trabalho sobre SC, o que é compreensivel, devido ao periodo de coleta, ocorrida em junho de
2011.

Entre 1999 e 2009, houve aumento quantitativo de teses e disserta¢des digitais, de 01 para
13 sobre SC nas bases digitais, e de 01 para 10 sobre SA. Comparando-se com os resultados
obtidos em um estudo realizado em artigos cientificos entre 1990 e 2004, constatou-se que as

1) pesse

pesquisas brasileiras da drea da pediatria cresceram cerca de 61% na base Medline
modo, além de contribuir com o aumento de documentos detectados em artigos, a presente
pesquisa mostra percentual significativo de aumento de teses e dissertacdes digitais, fomentando

o aprimoramento do conhecimento de profissionais envolvidos com essas areas de atuacao.
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Figura 3 — Ano de defesa de teses e dissertacdes digitais brasileiras sobre Saude da Crianca e do
Adolescente, segundo o ano de defesa, 1999-2011.

A distribuicdo dos trabalhos conforme a regido geografica apresentou forte concentracao
na regido Sudeste, que possuiu a maior de parcela de documentos, 65 (74%), seguida da regido
Nordeste, com 13 (15%), Sul, com nove (10%) e Centro-Oeste, com 01 (1%), a Regido Norte nao
apresentou nenhum trabalho. Esses resultados também estdo em consondncia com aqueles
encontrados no estudo anteriormente citado sobre artigos da base Medline (1990—2004)(11),
destacando - se a regido Sudeste como a maior produtora de pesquisas em pediatria.

A Figura 4 reune, na forma de porcentagem, as teses e dissertacdes, comparadas com as

pos-graduacdes de todas as dreas de conhecimento, e a populagdo entre 0 e 19 anos de idade

distribuida nas cinco regides brasileiras.
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W % Teses e Dissertacdes Digitais sobre Saude da Crianca e do Adolescente
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Figura 4 — Regido geografica contextualizada com trés tipos de porcentagem: teses e dissertacdes
digitais brasileiras sobre Saude da Crianca e do Adolescente, pds-graduacdo e quantidade de
pessoas de 0 a 19 anos de idade, 1999-2011.

Nessa figura, é possivel observar que as regides Centro-Oeste, Nordeste e Norte possuem
comportamentos semelhantes em relagcdo a producdo de teses e dissertagdes digitais, com
guantidade inferior a porcentagem de pds-graduacdo; também é relativamente menor que o
ndmero de pessoas de 0 a 19 anos. Nessas trés regides, a condi¢cdo essencial para produc¢ao de
teses e dissertacdes centrou-se mais na presenga nos programas de pods-graduagdo, em
detrimento da realidade populacional.

Na Regido Sul, houve um comportamento diferente, sendo que o aumento da
porcentagem de programas de pods-graduacdo (21%) excedeu a porcentagem da realidade
populacional (13,2%), o que provavelmente aproximou a produgdo cientifica (10%) dessa
realidade.

As porcentagens de criangas e adolescentes nas regides Sudeste e Nordeste apresentam
valores bem préximos, 38% e 31%, respectivamente, inferindo-se que a demanda nos
atendimentos de saude também é préxima, o que resultaria em necessidades equitativas de
pesquisas académicas locais. No entanto, analisando as producbes cientificas de teses e
dissertacoes digitais, destaca-se a enorme diferenca na regido Sudeste (74%) e na regidao Nordeste

(15%). Esse efeito na produgdo cientifica reforgca a relagdo da pds-graduagdo anteriormente
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detectada nas regides Centro-Oeste e Norte, pois a regidao Sudeste possui 49% de programas de
pos-graduacdo, enquanto que a regidao Nordeste, apenas 19%.

No ambito nacional, a enorme oferta de documentos cientificos oriundos da regido
Sudeste (74%) aumenta a probabilidade de influéncia nas intervencdes publicas de saude no resto
do pais, apesar das nitidas diferengas climaticas, culturais, econdmicas e sociais apresentadas
pelas demais regides geograficas, fatores que também podem influenciar o processo saude-
doenca. E fato que muitas intervencdes de salde s3o universalmente aplicaveis a grande parte da
populacdo brasileira, no entanto a pequena quantidade de pds-graduagao nas regides Norte e
Nordeste diminui a oportunidade de pesquisadores em buscar evidéncias cientificas
contextualizadas as suas realidades e estudarem melhor as necessidades de saude especificas de
criangas e adolescentes.

A Tabela 1 mostra as Instituicées de Ensino Superior (IES) conforme a distribuicao por tipo
de administracdo e destaca as universidades estaduais na producdo de teses e dissertacdes para a
tematica de SC, enquanto que as federais apresentaram mais SA. Pode-se notar que a maioria das
instituicoes envolvidas com as pesquisas é publica (estadual ou federal), o que ndo desmerece as
instituicoes particulares, visto que elas ndo alcancam o mesmo numero de cursos de pds-
graduacdo senso estrito em relagdo as publicas.

A Tabela 1 mostra as InstituicGes de Ensino Superior (IES) conforme a distribuicdo por tipo
de administra¢do e destaca as universidades estaduais na producao de teses e disserta¢des para a
tematica de SC, enquanto que as federais apresentaram mais SA. Pode-se notar que a maioria das
instituicOes envolvidas com as pesquisas é publica (estadual ou federal), o que ndo desmerece as
instituicoes particulares visto que estas ndo alcancam o mesmo numero de cursos de pos-

graduacao senso estrito em relagao as publicas.

Tabela 1- Tipo de instituicdo de ensino superior segundo a producdao de teses e dissertacdes
digitais brasileiras, 1999-2011.

IES Saude da Crianga Saude do Adolescente Total

IES Estadual 32 12 44
IES Federal 21 17 38
IES Privada 2 2 4
Outro 1 0 1
Sem indicacdo 1 0 1
Total 57 31 88
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Os programas de pos-graduacdo senso estrito vinculados aos estudos estdo representados
na Figura 5, sendo que as areas de “Enfermagem”, “Saude Publica”, “Ciéncias” e “Saude Coletiva”
foram mais frequentes na produc¢do de conhecimento sobre SC com 18 (32%), 12 (21%), 10 (18%)
e 5 (9%), respectivamente. Por sua vez, SA destacou-se nas pos-graduacdes de “Enfermagem” e

“Saude Publica” com 10 (32%) e sete (23%), respectivamente

20 mSaude da Crianga Saude do Adolescente m

ngura 5 — Nome da pds-graduagdo senso estrito segundo a producdo de teses e dissertacdes "
digitais brasileiras sobre Saude da Crianca e do Adolescente, segundo nome da pds-graduacado
senso estrito, 1999-2011.

Os resultados mostram que a drea de maior interesse de pesquisas sobre SC e SA foi a
Enfermagem, o que ndo exclui a possibilidade de os enfermeiros terem pesquisado nos demais
programas de pods-graduacdao. Também pode ter ocorrido que profissionais de outras areas
tenham migrado para essa poés-graduacdo, encontrando espaco para desenvolvimento de
pesquisas especificas sobre a tematica da crianga e do adolescente.

Apds o tratamento terminoldgico da primeira lista de palavras-chave atribuidas pelos
autores com o uso do Tesauro Preliminar do Ministério da Saude, obteve-se a segunda lista de 147
termos/palavras-chave diferentes em SC com 214 mencdes, além de 90 termos/palavras-chave
diferentes em SA com 120 menc¢Ges. Desse modo, a abordagem tematica do presente estudo
envolveu 237 termos/palavras-chave diferentes e controlados, com um total de 334 mengdes.

Os termos mais frequentes dos grupos tematicos foram representados na Figura 7,
expondo similaridades e especificidades de cada grupo. Houve abordagens quantitativas comuns
entre as duas areas em relacdo aos seguintes termos: “Atencdo Basica”, “Promocao da Saude”,

“Programa Saude da Familia” e “Enfermagem”.

Rev Norte Min Enferm. 2012;1(1):54-67 63



RQ Vieira, RB Cardoso, CC Perencin

A associacdo das Figuras 5 (pds-graduacdo) e 6 (termos/palavras-chave) destaca vinculos
importantes das areas de Saude Publica, Ciéncias, Programa da Saude da Familia e Enfermagem
com o desenvolvimento de pesquisas voltadas especificamente para a SC e SA. Dados do
Ministério da Saude apontam que o Programa da Saude da Familia implantou nacionalmente
1.647 equipes no ano de 1999, aumentando esse valor para 5.284 equipes em 2011,
representando um aumento aproximado de 69% dos recursos humanos centrados em médicos,

12" N30 é objetivo da

enfermeiros, auxiliares de enfermagem e agentes comunitarios de saude
presente pesquisa estabelecer vinculos entre a implanta¢cdo do Programa Saude da Familia e o
desenvolvimento tematico da producdo cientifica, mas é importante apontar potenciais relacoes
acerca do aumento da demanda profissional sobre a dindmica da atuagdo profissional e
desenvolvimento cientifico da area da Saude da Crianca e do Adolescente, além de outros
programas preconizados pelo Ministério da Saude, tais como Saude do ldoso, Saude da Mulher,
Saude Indigena, Saude da Populacdo Negra, Hipertensdo e Diabetes, entre outros.

Como diferencial de discussdao tematica, a area da Saude da Crian¢a destacou os seguintes
termos: “Anemia”, “Estado Nutricional”, “Mortalidade Infantil”, “Enfermagem Pediatrica” e
“Servigos de Saude”. Ao se compararem os termos/palavras-chave mais frequentes com as acdes
preconizadas pelo Ministério, foi possivel fazer a terceira lista tematica, constatando-se que os
autores discutiram preferencialmente duas das cinco categorias preconizadas para atencdo
integral a crianca: “Incentivo e Qualificagdo do Acompanhamento do Crescimento e
Desenvolvimento” (relacionados aos termos “Anemia” e “Estado Nutricional”), “Vigilancia da
Mortalidade Infantil e Fetal” (relacionado ao termo “Mortalidade Infantil”).

Por sua vez, a abordagem sobre SA enfocou os termos “Gravidez na Adolescéncia” e
“Saude Mental”, “Métodos Contraceptivos”, “Saude Sexual e Reprodutiva” e “Violéncia”. Esses
termos estdo de acordo com as principais tematicas do Ministério da Saude em relacdo a “Saude

Sexual e Reprodutiva” e “Reducdao da Mortalidade por Violéncia e Acidentes”. Esses resultados

podem ser apreciados na Figura 6.
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Figura 6 — Termos e palavras-chaves citadas pelo menos duas vezes em teses e dissertagdes
digitais brasileiras sobre Saude da Crianca e do Adolescente, 1999-2011.

Esse comportamento tematico em relacdo a producdo digital de conhecimento cientifico
sobre SC e SA em teses e dissertacdes apresenta uma importancia para o desenvolvimento de
futuras pesquisas, se for observada a dptica da comunicacdo cientifica. Hd grande relacdo entre a
migra¢ao da informacgdo entre esses formatos documentais e os artigos cientificos ou vice-versa.
No Brasil, a Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) tem
incentivado pesquisadores a publicar suas teses e dissertacdes em forma de artigos de
peric')dicos(13). Desse modo, esse comportamento tem o potencial de influenciar futuros artigos
cientificos a apresentarem menores abordagens temdticas centradas sobre a “Atencdo e Saude do
Recém Nascido”, “Prevencdo de Violéncias e Promogdo da Cultura de Paz”, “Promocgao e Protecao
e Apoio ao Aleitamento Materno” para a area da SC, ou, ainda menos, discussGes sobre

“Promocgado do Crescimento e Desenvolvimento” para a area da SA.

Conclusao

Acredita-se que as pesquisas na area da Saude da Crianca e do Adolescente poderiam ter
sido estimuladas com base nos programas do Ministério da Salude. Do ponto de vista das
necessidades de intervencdo em saude preconizadas pelo governo brasileiro, ainda ha areas em
potencial de desenvolvimento cientifico em teses e dissertacdes, que muito poderiam colaborar

com propostas de intervencdes inovadoras para se cuidar das criancas e dos adolescentes.
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O numero de documentos encontrados na pesquisa foi surpreendente, pois acreditava-se
gue haveria mais quantidade ou maior disponibilidade de teses e dissertacdes nas bases de dados,
0 que ndo aconteceu. No entanto, a porta de entrada para a comunicagao cientifica ndo se limita a
teses e dissertacoes digitais; ha outros meios de divulgacdo de resultados de pesquisas, tais como
periddicos cientificos, trabalhos de conclusdo de cursos (graduagdo e especializa¢do), anais de
congressos, capitulos de livros e catdlogos de bibliotecas. - formatos esses, que também poderiam
ser utilizados por docentes, mestrandos e doutorandos nos programas de pds-graduacdo senso
estrito como veiculos de suas pesquisas.

Ha possibilidade de se realizarem estudos priorizados nos dmbitos secunddrio e tercidrio
do atendimento de saude, com a utilizacdo do termo “pediatria” ou “neonatologia”, por exemplo,
na coleta de novas teses e dissertacées. Sendo assim, ha um imenso campo para outros estudos
bibliométricos a serem realizados nos demais canais de informagdes cientificas, no mesmo recorte
temporal, contribuindo para o entendimento do desenvolvimento cientifico sobre a Saude da

Crianca e do Adolescente.
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