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EMENTA

Esta disciplina aborda os conceitos, métodos e desafios da avaliacdo de
tecnologias em saude com foco em inovagdes tecnoldgicas. Discutem-se
0s marcos tedricos da inovagado, seus tipos (inovagao incremental, radical,
disruptiva e social) e sua aplicagdo no sistema de salde. Serdo exploradas
as interfaces entre inovacgao, ATS e regulagdao, com énfase na tomada de
decisdo baseada em evidéncias. A disciplina analisa os métodos de
avaliagdo aplicaveis a tecnologias emergentes e ndo maduras, como
horizon scanning, andlise de incertezas, modelos adaptativos e uso de
dados do mundo real. Serdo abordados aspectos éticos, legais e sociais
(ELSI), além da incorporacdo de tecnologias em contextos de incerteza
cientifica, orcamentaria e organizacional. Inclui-se o debate sobre
critérios de prioriza¢do, equidade e sustentabilidade

OBIJETIVO

e Compreender os fundamentos tedricos e conceituais da inovagdo em
saude, diferenciando seus tipos e ciclos de desenvolvimento.

e Analisar criticamente o papel da ATS na avaliagdo de tecnologias
inovadoras, incluindo aquelas em fase inicial de desenvolvimento
(early technologies).

e Explorar métodos prospectivos e adaptativos, como horizon scanning,
modelagem sob incerteza, e uso de dados do mundo real, aplicados a
avaliacdo de inovagdes.

e Discutir os desafios éticos, regulatdrios e sociais relacionados a
incorporagdo de tecnologias inovadoras, com énfase nos sistemas
publicos de satide como o SUS.

e Investigar abordagens internacionais e nacionais de regulacdo e
financiamento de inovacgdes, refletindo sobre acesso, equidade e
sustentabilidade.
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e Fomentar a capacidade critica e analitica para lidar com decisdes em
contextos de incerteza, onde a inovagdo desafia os modelos
tradicionais de ATS.

e Proporcionar experiéncias praticas de analise de tecnologias
emergentes, por meio de oficinas, debates e simulagdes de comités

CONTEUDO
PROGRAMATICO

de decisdo

1. Conceitos de inovagdo: fundamentos e classificacdes

2. Ociclo de vida da inovacdo em saude

3. Avaliacdo de tecnologias emergentes: métodos e limites

4. Horizon scanning e early HTA

5. Regulacdo e incorporacao de inovagdes no SUS e em sistemas

internacionais

o

Incerteza, risco e decisdo em ambientes de inovagao

7. Modelagem econbmica e evidéncia em tempo real (real-world
evidence)

8. Abordagens adaptativas

9. Aspectos éticos e sociais da inovagao em saude

10. Inovacgdo responsavel, acesso equitativo e sustentabilidade
sistémica

11. Tendéncias tecnolégicas

Metodologia:

Aulas expositivas dialogadas, seminarios tematicos, estudos de caso,
leitura critica de textos, oficinas de anadlise de tecnologias emergentes e
elaborac¢do de um projeto final aplicado.

12. Avaliagao:.
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