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Título do projeto: “GESTÃO SOLIDÁRIA DO CONHECIMENTO SOBRE INTEGRALIDADE EM SAÚDE NO 

AMBITO DOS PAÍSES DO MERCOSUL – ETAPA 1 

Nome da Unidade Fiocruz proponente e da BVS correlata: ICICT/FIOCRUZ - BVS INTEGRALIDADE EM 
SAÚDE 
 
Coordenador responsável –  Roseni Pinheiro 
Endereço: Rua São Franscico Xavier, 524 7º andar 
Email:  rosenisaúde@uol.com.br  telefone de contato; 
 
Equipe técnica e qualificação: 
a) Roseni Pinheiro – Doutorado em Saúde Coletiva- Pós Doutorado em Direito PUC/RJ e 

coordenadora do Conselho Consultivo da BVS Integralidade. 
b) Julio Evo Magro – Gestor de Projetos / LAPPIS 
c) Sandra Infurna – Bibliotecária e Coordenadora do Conselho Executivo da BVS Integralidade 
d) Joice Soltosky Cunha - Bibliotecária - graduada em Biblioteconomia 2008 – UNIRIO. Cursando a 

especialização em Informação Científica e Tecnológica em Saúde - Repositórios Institucionais - 
ICICT/ FIOCRUZ - Lotada na Rede Sirius -  Biblioteca CB/C 

e) Bruna Maciel – Comunicação Social Roterista e Produtora Audivisual PUC Rio– Líder da 
Comunicação LAPPIS 

f) Leticia Mattos – Assistente de curadoria do Projeto Memoria Integralidade 
g) Tatiana Coelho Lopes – Pós doutoranda em Saúde Coletiva do IMS/UERJ 
h) Elisangela Dittiz – Doutora em Saúde da Criança e do Adolescente (UFMG) coordenadora Adjunta 

da BVS Integralidade em Saúde. 
 

Objetivo geral 

 Constituir rede regionalizada de solidariedade do conhecimento sobre a temática da 

Integralidade em Saúde envolvendo países do MERCOSUL, por meio aperfeiçoamento do 

modelo de BVS, numa tríplice conjugação orgânica de 3 linhas de ações do PROGRAMA DE 

APOIO ÀS BIBLIOTECAS VIRTUAIS EM SAÚDE DA FIOCRUZ - 2014: 1) Representação temática, 2) 

Educação Continuada Integrada e 3) Ações para divulgação da BVS, visando o acesso equitativo 

e democrático à informação e conhecimento cientifico sobre Integralidade em Saúde e áreas 

afins em consonância com ações de apoio ao fortalecimento da BVS BRASIL. 

Objetivos específicos: 

 Analisar e avaliar processos e instrumentos de aprofundamento da representação temática dos 

conteúdos da BVS Integralidade, indexação e recuperação de conteúdos documentais e com a 

elaboração de um glossário sobre Integralidade em Saúde no âmbito do MERCOSUL  

 Contribuir para ampliação da oferta qualificada de programas de formação e educação 

continuada dessa temática envolvendo os integrantes dos conselhos consultivos e executivos 

das instituições cooperantes.  
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 Desenvolver ações para divulgação da memória da BVS Integralidade em saúde, por extensão 

a BVS-BRASIL, por meio da participação em eventos da(s) área(s) relativa(s) a(s) temática(s) da 

BVS, elaboração de material de divulgação e educativos (folhetos, vídeos, tutoriais); 

 

Metodologia e cronologia. 

A abordagem metodológica a ser utilizada nesse projeto é tributaria do paradigma social, 

construtivista, que ancorada na interdisciplinariedade entre os campos das ciências da informação e 

das ciências sociais e humanas em saúde, se apresenta com uma estrutura epistemológica de natureza 

coletivista e participativa (HJORLAND, 2002)1. Isso significa dizer que esta abordagem incorpora em seu 

desenvolvimento os atores implicados diretamente no processo de comunicação documental 

(bibliotecários, especialistas e usuários), de maneira contextualizada levando em consideração os 

aspectos sócio-culturais e históricos que estão inseridos.  

Com esse entendimento estima-se alcançar níveis mais abrangentes de sistema de representação 

temática e recuperação de conteúdos documentais inerentes a democratização do conhecimento 

sobre a temática da Integralidade em Saúde em âmbito regional estabelecendo parcerias com os países 

do MERCOSUL. Sua operacionalização consistirá na execução das seguintes atividades: 

Atividade I – Regionalização da Representação Temática sobre Integralidade em Saúde para países 

do Mercosul – Nesta atividade buscar-se-á aprofundar o descritor Integralidade, no que concerne a 

arvore terminológica de sustentação do conhecimento produzido, mediante a adoção de duas 

estratégias: a) construções especificas de classificações e tesauros que se referem ao vocabulários 

controlados existentes de modo a qualificar um vocabulário controlado sobre o tema da integralidade, 

e b) indexação  recuperação especializadas para melhor organização e recuperação de conteúdos 

documentais sobre o tema da integralidade, a ser aplicado nos idiomas português e espanhol  

 

Atividade II – Educação Continuada Integrada em BVS – Nesta atividade prevê-se o desenvolvimento 

de estratégias de promoção a programação de capacitação, atualização e aperfeiçoamento na 

metodologia da BVS em conjunto com ICICT e instituições de ensino, pesquisa e de serviços 

cooperantes tanto no Brasil como nos demais países do MERCOSUL. A partir de uma perspectiva 

solidaria de produção das informações para conhecimento em Integralidade tais estratégia tem na 

força de trabalho do conselho executivo sua maior ênfase, de modo propor dispositivos de integração 

das ações de pesquisa e comunicação documental para subsidiar as formações nos níveis da graduação 

e pós graduação. 

 

                                                           
1 HJØRLAND, B. Domain analysis in information science: eleven approaches traditional as well as innovative. Journal of 
Documentation, v.58, n.4, 2002, p. 422-462. 
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Atividade III - Ações para divulgação da BVS -  participação no XIV Seminário Nacional da BVS 

Integralidade, edição Binacional, em Porto Alegre na UFGRS e Buenos em Aires na UBA – Argentina, no 

período de 13 a 17 de outubro de 2014, Produção da Memória sobre o Tema da Integralidade, com a 

construção de uma linha do tempo, destacando o livro na sistematização de informações cientificas, 

tecnológicas e culturais na saúde a ser apresentado no II Mini-Congresso da BVS Integralidade no 

periodo de 25, 26 e 27 de novembro de 2014.  Além desses eventos estão na nossa agenda de 

divulgação da BVS Integralidade: Congresso Brasileiro de Biblioteconomia e Documentação - CBBD; 

Simpósio Nacional de Bibliotecas Universitárias (SNBU); Congresso Regional de Informação em Ciências 

da Saúde – CRICS e Congresso ABRASCÃO e Conferência Nacional de Saúde – CNS. Destaca-se que foi 

possível obter os valores referentes a inscrições, diárias e passagens do SNBU, que se realizará em 

novembro de 2014. 

 

- CRONOLOGIA 

Linhas/Mês 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

Regionalização             

Educação Continuada 

Integrada 

            

Ações de divulgação             

 

 

Justificativa(s) para realização do projeto;  

 

Considerando a organicidade das atividades propostas nesse projeto é de extrema relevância 

reafirmarmos o horizonte ético-politico-formativo da proposta desta BVS Integralidade em Saúde, 

enquanto potencializadora de novas e inovadoras práticas de sistematização do conhecimento e com 

efeitos positivos e inclusivos nas suas ações de disseminação. Neste projeto a representação temática 

é entendida como principal mote para se avançar na regionalização dessas informações no continente 

da América do Sul em especial os países e que compõe o MERCOSUL, com ampliação para idioma 

espanhol.  

Com essa atividade ensejamos à um só tempo aprofundar os estudos sobre esse termo de modo 

a subsidiar de forma integrada e continuada a formação dos Conselhos Executivos e Consultivos 
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subsidiando cursos de atualização, aperfeiçoamento de busca  culminado na construção de um 

glossário sobre a temática da Integralidade em saúde. Com isso torna-se possível contribuir para 

alimentação de repositórios institucionais, numa atitude de afirmação da ético-politica-formativa do 

Acesso aberto, em consonância com os princípios de apoio ao fortalecimento da BVS Brasil.  

Ressaltamos que a prática da representação temática, como um trabalho técnico realizado por 

profissionais de informação, sobretudo a indexação, é de extrema importância para o sucesso das 

respostas às estratégias de busca nos sistemas de informação. Ela é feita a partir de duas etapas: a 

análise conceitual e a tradução, a primeira etapa busca identificar do que trata o documento e a 

segunda etapa de escolha dos termos para representar os assuntos, que ampara-se nas linguagens 

documentárias, como vocabulários controlados, tesauros, ontologias, etc. Estes, são instrumentos que 

padronizam o procedimento e oferecem os termos válidos sobre uma determinada área de 

conhecimento, tanto para representação, quanto para apoiar a busca e recuperação. Como o Descritor 

em Saúde Decs, utilizado pela BIREME, como suporte à indexação na metodologia LILDBI, integrado às 

BVSs. Entretanto, por ser uma tradução do Medical Subjects Headings – MESH, utilizado pelo PubMed, 

não permite representar muitos conceitos de áreas de estudo desenvolvidas no contexto nacional. 

A busca pela qualidade de uma indexação, como processo de representação temática, 

configura-se numa equação entre a capacidade do profissional em analisar conceitualmente o 

documento e dele extrair os aspectos essenciais que melhor o representam e do vocabulário 

controlado utilizado. “Os elementos do vocabulário também influem na indexação, pois o indexador 

não pode lançar mão de termos que não existam no vocabulário” (LANCASTER, 2004, p. 85).2 

A inclusão do descritor “Integralidade em Saúde” em dezembro de 2013 no DECs oficializa o 

uso do termo para o trabalho de indexação dos profissionais de informação em saúde que lidam com 

a área. Cabe lembrar que antes do termo ser incluído no DECS era registrado no campo descritor local, 

no entanto, não é a melhor forma de trabalho, por ser um campo livre, ou seja, de preenchimento 

manual pelo bibliotecário, ficando sujeito a variações na forma de entrada, já que pode ser alimentado 

por diversos profissionais que compõem a rede BVS Integralidade, gerando inconsistência e 

dificuldades na recuperação das informações para os usuários. 

O termo Integralidade em Saúde está para a área como um descritor macro, representa a área 

em sua generalidade. No entanto, consideramos que a possibilidade de uma indexação mais específica 

sobre a temática seja o ideal para promover a melhora na padronização e recuperação da informação 

                                                           
2 LANCASTER, F. W. Indexação e resumos: teoria e prática. Tradução de Antonio Agenor Briquet de Lemos. 2. ed. Brasília: 
Briquet de Lemos, 2004. LANCASTER. F. W. Indexing and abstracting in theory and pract 
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elevando para sua progressão como Categoria Temática coerente como estratégias mais inclusivas e 

participativa de busca por conhecimento sobre este tema, aos moldes do Open Access. Nesse sentido 

é que propomos a elaboração de um vocabulário controlado específico sobre Integralidade, a fim de 

melhorar a qualidade da indexação, desse logo sua padronização, com o objetivo de mapear com 

exaustividade os conceitos, com as suas relações de subordinação, coordenação, enfim, com a 

identificação dos pontos de interseção entre os assuntos. 

A indexação mais específica, justamente por se tratar de um ramo específico de estudo dentro 

da área de Saúde Pública, irá ampliar os pontos de acesso e com isso o alcance de um trabalho indexado 

na BVS Integralidade. Pois entendemos que “[...] quanto maior a representação, mais pontos de acesso 

ela proporciona. Se as palavras do título fossem os únicos pontos de acesso, esse item provavelmente 

não seria em muitas buscas para as quais poderia ser considerado uma resposta válida” (LANCASTER, 

2002, p. 9). Para isso, consideramos a necessidade da elaboração de um grupo de trabalho 

multidisciplinar entre bibliotecários e especialistas da área. A metodologia para o trabalho deverá ser 

semelhante ao que foi realizado para a inserção do termo Integralidade em Saúde no DECS.  Sugerimos 

como etapa inicial o levantamento da incidência dos termos mais frequentes na BVS Integralidade e 

possíveis consultas à literatura e especialistas da área para a definição dos conceitos e relações entre 

os termos. Tal como a consulta ao usuário final do sistema, no sentido de identificar seu 

comportamento de busca para adequar as remissivas aos termos autorizados. Observando que um 

serviço de informação como uma BVS, sobretudo temática é direcionada para um público específico 

deve orientar os serviços e produtos a fim de atender às suas demandas. Segundo Lancaster (2004, p. 

90) “O conhecimento dos interesses dos usuários da base de dados é especialmente importante 

porque a ‘boa’ indexação deve ser talhada às necessidades de determinada comunidade sempre que 

possível”. 

No que concerne a Educação Continuada e Integrada buscar-se-á promover metodologias 

formativas capazes de dos conteúdos dos de aperfeiçoamento aplicação do modelo BVS, na sua 

trajetória de construção de representação temática regionalizada, por meio de capacitações 

descentralizadas e plurinstitucional (incluindo instituições da educação, da saúde, da informação e da 

justiça), integrando a agenda de eventos e de produção de materiais institucionais (audiovisual e 

impresso) potencializando organicamente a terceira atividade destinada a divulgação da BVS 

Integralidade.  

Nesta última atividade contaremos com a agenda de eventos do Grupo de Pesquisa LAPPIS do 

CNPq, que preveem a realização de dois eventos catalisadores das atividades aqui descritas, que são: 



6 
 

Isto porque eventos orgânicos foram previstos de maneira transversalizar os resultados e produtos 

gerados nas duas atividades proposta, sendo concentrada a atuação em dois eventos: XIV Seminário 

do Projeto Integralidade em Saúde, a ser realizado em outubro e o II Mini-Congresso BVS Integralidade 

 

Resultados esperados 

a) Estabelecimento das bases tecnológicas e cientifica para manutenção e inovação na Gestão Solidaria do 

Conhecimento sobre Integralidade, centrada na metodologia da BVS, tomando a regionalização como 

vetor de propulsão de suas atividades, sendo o XIV Seminário Binacional do Projeto Integralidade em 

outubro de 2014 e II Min Congresso da BVS Integralidade os espaços estratégico para logra seus 

objetivos  

b) Fortalecimento das estratégias de educação continuada e permanente aos conselhos consultivos e 

permanente, com inclusão dos usuários 

c) Disseminar as ações da BVS Integralidade, produzindo e divulgando os resultados e produtos deste 

projeto, com a construção de uma linha do tempo sobre a construção do conhecimento sobre 

integralidade no campo da saúde coletiva e papel fundamental da metodologia BVS visando o registro 

da da memória dessa construção.  

 

 

Instituições e pesquisadores envolvidos, e as respectivas atividades e tempo de dedicação ao 

projeto. 

Tendo em vista a natureza das atividades a serem desenvolvidas, estima-se uma dedicação média 

de 20% do tempo de trabalho dedicado ao projeto para cada membro da equipe. 

IMS_UERJ  
Roseni Pinheiro – Doutorado em Saúde Coletiva- Pós Doutorado em Direito PUC/RJ e 
coordenadora do Conselho Consultivo da BVS Integralidade. 
Sandra Infurna – Biblotecaria e Coordenadora do Conselho Executivo da BVS Integralidade 
Bruna Maciel – Comunicação Social Roterista e Produtora Audivisual PUC Rio– Líder da 
Comunicação LAPPIS 
 
REDE SIRIUS –UERJ 
Joice Soltosky Cunha - Bibliotecária - graduada em Biblioteconomia 2008 – UNIRIO. Cursando a 
especialização em Informação Científica e Tecnológica em Saúde - Repositórios Institucionais - 
ICICT/ FIOCRUZ - Lotada na Rede Sirius -  Biblioteca CB/C 
 
HOSPITAL SOFIA FELDEMAN 
Tatiana Coelho Lopes – Pós doutoranda em Saúde Coletiva do IMS/UERJ 
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UFMG 
Elisangela Dittiz – Doutora em Saúde da Criança e do Adolescente (UFMG) coordenadora Adjunta 
da BVS Integralidade em Saúde 
 
UFF 
 
ICICT- BVSs 
BVS Violência e Saúde 
BVS Carga de Doença 
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Orçamento detalhado, com a discriminação dos gastos de custeio. 

 

 

Número do Processo

PROJETO:  GESTÃO SOLIDÁRIA DO CONHECIMENTO SOBRE INTEGRALIDADE EM SAÚDE NO AMBITO DOS PAÍSES DO MERCOSUL – ETAPA 1

ATIVIDADE RUBRICA 1º MÊS 2º MÊS 3º MÊS 4º MÊS 5º MÊS 6º MÊS 7º MÊS 8º MÊS 9º MÊS 6º MÊS 6º MÊS TOTAL POR RUBRICAS
TOTAL POR 

ATIVIDADES

Pessoa Física Consultoria R$ 1.500,00 R$ 1.500,00 R$ 1.500,00 R$ 1.500,00 R$ 6.000,00

Pessoa Jurídica Webmaster R$ 0,00

Pessoa Jurídica Tradução R$ 2.550,00 R$ 2.550,00

Passagens R$ 1.215,00 R$ 1.215,00

Diárias R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

Material de consumo 

Total  Atividade R$ 10.965,00

Pessoa Física R$ 0,00

Pessoa Jurídica R$ 500,00 R$ 500,00

Passagens R$ 615,00 R$ 615,00

Diárias R$ 1.345,00 R$ 1.345,00

Material de consumo R$ 600,00 R$ 600,00

Total  Atividade R$ 3.060,00

Pessoa Fisica R$ 0,00

Pessoa Jurídica Confecção 

do Material da linha do 

tempo  R$ 2.000,00 R$ 2.000,00

R$ 4.000,00

Passagens 2 SBNU 2014
R$ 701,33

R$ 701,33

Diárias R$ 1.200,00 R$ 1.200,00

Material de consumo 

Total  Atividade R$ 5.901,33 R$ 19.926,33

3.745,00R$                    

600,00R$                      

2.531,33R$                    

6.000,00R$                    

7.050,00R$                    

19.926,33R$                  

PLANILHA DE CUSTOS - PLANO DE APLICAÇÃO

14 - Diárias

30 - Material de Consumo

33 - Passagens

36 - Pessoa Física

39 - Pessoa Jurídica

TOTAL 

1.2.Educação 

Continuada 

R$ 3.060,00

1.3.Açoes de 

divulgação

R$ 5.901,33

1.1.Regionalização
R$ 10.965,00


