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Introducao: A limitacdo de recursos tende a ser um dos grandes desafios vivenciados pelos sistemas de satde, sobretudo
os publicos. No Brasil, o Sistema Unico de Satde (SUS) experencia o crescimento exponencial de demandas, bem como sua
complexificacdo relacionada as condicdes de saude, ao envelhecimento populacional, aos agravos de salide externos, pro-
dutos dos determinantes sociais, econdmicos, politicos e culturais. Por outro lado, o constante desenvolvimento cientifico-
-tecnoldgico em saude exige da gestao o processo de tomada de decisdo, a fim de atender, de forma mais eficiente, eficaz e
efetiva, o direito a salide, garantindo o acesso equitativo as tecnologias com qualidade e seguranca. Para tanto, a Avaliacao
de Tecnologias em Saude (ATS) assume grande relevancia, pois apoia a tomada de decisao por meio de evidéncias cientificas
que respaldem a incorporacao ou a desincorporacao de uma tecnologia. Concernente a inovacao tecnolégica, a ATS esta-
belece uma relacdo intrinseca, ndo somente concernente ao Monitoramento do Horizonte Tecnoldgico (MHT), ou seja, seu
ciclo de vida, mas também aos instrumentos e as ferramentas do processo de avaliacdo. Assim, em que medida a inovacao
tecnolégica dos instrumentos e das ferramentas de ATS pode impactar os processos de avaliacdo? O objetivo deste resumo
é apresentar a inovacao tecnolégica de um instrumento de ATS a partir da experiéncia na primeira edicdo do Programa de
Iniciacdo Tecnoldgica (PIT) da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (Ebserh) em um hospital universitario no sertdo
de Pernambuco. Destarte que o trabalho apresenta grande relevancia cientifica e social a partir do aprimoramento da ATS.
Além disso, faz-se necessario evidenciar a autenticidade e a originalidade do estudo, o potencial de inovacao, sobretudo pelo
desenvolvimento no ambito da iniciacdo tecnoldgica.

Método: Os estudantes realizaram revisao sistematica com meta-agregacao das bases de dados PubMed, EMBASE, Cochrane
e Instituto Joanna Brigss (JBI), com dois avaliadores e uso da plataforma Rayyan®©, e posterior meta-agregacao pelo sof-
tware livre IRaMuTeQ. Essa analise visou examinar a estrutura e a organizacao da sintese textual, correlacionando-as aos
dominios do modelo do JBI para Cuidados em Satde Baseados em Evidéncias (CSBE).

Resultados: O processo resultou no desenvolvimento da ferramenta denominada Karrankas Score para ATS, composta por
36 perguntas distribuidas em 5 dominios (“Satde Global”, “Geracao de Evidéncias”, “Sintese de Evidéncias”, “Transferéncia
de Evidéncias” e “Implementacio de Evidéncias”).

Conclusao: A vivéncia dainiciacdo tecnoldgica favoreceu aos estudantes a aproximacao com o universo da pesquisa, a inter-
-relacdo cientifica-tecnolégica, para além do desenvolvimento de um produto tecnolégico que visa auma avaliacao estrutu-
rada e abrangente das ATS, buscando estabelecer um padrao universal na andlise de sua eficicia, seguranca e viabilidade. O
estudo ainda oportunizou a aproximacao com ATS e desdobramentos: estruturacdo de grupo de pesquisa em praticas base-
adas em evidéncias cadastrado no Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPg); novas pesqui-
sas na area, inclusive nos Nucleos de Avaliacdo de Tecnologias Sociais (Nats) dos hospitais universitarios da Rede Ebserh
na Regido Nordeste; e premiacdes em eventos cientificos, para além da possibilidade de desenvolvimento de software, mas
sobretudo o potencial de aplicabilidade e contribuicdo para o acesso da populacéo as tecnologias em saliide por meio da ATS.
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