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RESUMO

O Centro de Terapia Génica é um laboratério compartilhado, implantado em 2002, que atua
na area de genética e localiza-se no Centro de Pesquisas do Hospital de Clinicas de Porto Alegre.
Tem como caracteristica principal ser um prestador de servigos de biologia molecular e celular
para os projetos de pesquisa que se desenvolvem no hospital. Os resultados financeiros negativos
ao final de cada periodo motivaram este estudo, que teve como objetivo desenvolver e aplicar o
sistema de gestdo balanced scorecard. Realizou-se a revisdo da literatura, o levantamento de
dados do laboratério e o desenvolvimento do planejamento estratégico. O trabalho foi implementado
em novembro de 2004. Os resultados foram a construgdo do mapa estratégico, definicdo de
metas para o periodo 2005-2008, crescimento da receita de faturamento em 21%, redugdo dos
custos operacionais em 43%, estabelecimento dos custos de 39% das técnicas basicas do
laboratério e aumento da captacédo de projetos em 47%. Este estudo mostra que a gestao das
atividades de pesquisa, vista sob uma perspectiva estratégica, podera agregar valor tanto cientifico
como econdmico a instituicdo, expresso sob a forma dos novos conhecimentos gerados,
publicacbes realizadas, captagéo de recursos para a pesquisa e reducdo dos custos operacionais.

Unitermos: Laboratério de pesquisa, balanced scorecard, gestdo em pesquisa, terapia génica.

ABSTRACT

The Centro de Terapia Génica (Gene Therapy Center), which was established in 2002, is a
shared laboratory specialized in genetics. It is located at Research Center, Hospital de Clinicas
de Porto Alegre. Its main characteristic is to provide services of molecular and cellular biology
for research projects that are being developed at the hospital. This study was motivated by the
negative financial results at the end of each year. Therefore, it aims to develop and apply the
balanced scorecard, a strategic management system. We performed a literature review, laboratory
data collection, and development of the strategic planning. This study was implemented on
November 2004. Results were: elaboration of a strategic map, definition of goals for 2005-2008,
increase in revenue by 21%, reduction in operational costs by 43%, establishment of the costs
concerning 39% of basic laboratory techniques, and increase in submission of projects by 47%.
This study shows that the strategic administration of research activities may add scientific and
economic value to the institution. This value is expressed as increased knowledge, publications,
generation of resources for research, and reduction in operational costs.
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PERSPECTIVA ESTRATEGICA EM GESTAO NA AREA DA SAUDE

INTRODUCAO

No final da década de 90, as alteracdes na agenda
cientifica brasileira trouxeram a redefini¢io do papel das
agéncias de fomento, através da vinculagio do financi-
amento dos projetos a sua capacidade de produzir e trans-
ferir resultados para a sociedade. Dessa forma, para a
obtengAo de financiamento publico, a pesquisa deve es-
tar inserida no contexto nacional em termos de priori-
dade, relevancia e impacto. Essa mudanca trouxe um
desafio para as institui¢des que desenvolvem pesquisa:
anecessidade de gerenciar suas atividades sob uma pers-
pectiva estratégica, com a finalidade de medir e admi-
nistrar o desempenho das atividades de pesquisa, para
que as mesmas agreguem valor e tornem factivel a trans-
feréncia de resultados.

Oriundo da administracio estratégica, o balanced
scorecard (BSC) é um sistema de gestdo criado por Kaplan
& Norton (1), em 1992, com a finalidade de comple-
mentar as medidas financeiras voltadas aos ativos tan-
giveis e utilizadas para avaliar o desempenho das em-
presas até entdo, com medidas que focassem o desem-
penho organizacional na geragio de valor futuro e con-
templassem os ativos intangiveis, como, por exemplo,
as habilidades e o conhecimento dos funcionérios e os
processos inovadores. O BSC visa traduzir a missdo e a
estratégia da empresa em um conjunto abrangente de
objetivos, divididos em quatro perspectivas — financei-
ra, clientes, processos e aprendizagem e crescimento, que
podem ser acrescidas por outras para refletir as caracte-
risticas Gnicas da organizacdo — e vinculados por rela-
¢io de causa e efeito (2). Por privilegiar a valorizagio
dos ativos intangiveis e focalizar o desempenho futuro,
o BSC tem sido utilizado amplamente nas empresas,
sejam elas da esfera publica (3-5) ou privada (6,7). No
entanto, até 0 momento, no se encontram na literatu-
ra trabalhos voltados a sua aplicagio em laboratérios de
pesquisa na 4rea da satde. Estudos nessa linha foram
realizados em um laboratério de pesquisa da 4rea
agropecudria (8) e em um laboratério de pesquisa
tecnoldgica (9); porém, os objetivos e indicadores esta-
belecidos nio sdo aplicaveis ao contexto da pesquisa em
satde.

Inserido na esfera pablica, o Centro de Terapia
Geénica é um laboratério de pesquisa que atua na 4rea
de genética e integra o Centro de Pesquisas do Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), vinculado a Uni-
versidade Federal do Rio Grande do Sul. Tem como ca-
racteristica principal ser um prestador de servigos na drea
de biologia molecular e celular para os projetos de pes-
quisa desenvolvidos no hospital. Implantado em 2002,
através de um convénio com a Secretaria Estadual de
Ciéncia e Tecnologia do Rio Grande do Sul, o Centro

de Terapia Génica conta com uma infra-estrutura fisica
e de equipamentos adequada e possui dois pesquisado-
res responsaveis pelo seu funcionamento, ambos vincu-
lados ao hospital, e uma equipe de 20 integrantes que
desenvolvem atividades de rotina e de pesquisa, todos
vinculados a universidades. Apesar da adequacio de
materiais, equipamentos e dos recursos humanos capa-
citados, os resultados financeiros eram negativos ao fi-
nal de cada ano.

A preocupacio dos pesquisadores responsiveis em
reverter esse quadro e tornar o laboratério competitivo
resultou neste trabalho, que teve como objetivos desen-
volver e aplicar a metodologia do BSC e investigar se a
adocio do modelo terd impacto nos resultados do labo-
ratério. Esse modelo foi escolhido por privilegiar a valo-
rizacdo dos ativos intangiveis, caracteristicos das ativi-
dades desenvolvidas na 4rea da pesquisa: criagio e dis-
seminagio do conhecimento. O trabalho teve seu inicio
em novembro de 2004 e foi concluido em 2005.

METODOS

Ao buscar conhecimentos para aplic-los a um
problema especifico existente, promovendo uma mudan-
¢a consciente no ambiente e monitorando os resulta-
dos, este trabalho caracteriza-se como uma pesquisa-
aplicada (10).

A proposta de implantagio do BSC foi apresenta-
da na reunido semanal do laboratério com uma explica-
cdo resumida dos objetivos e da metodologia, sendo os
integrantes convidados a participar. O plano de traba-
lho foi dividido em duas etapas: a primeira consistiu no
desenvolvimento do planejamento estratégico do labo-
ratério, e a segunda, na construcio do modelo do BSC a
ser implementado.

O planejamento estratégico foi desenvolvido em
reunides semanais com 4 horas de duracéo pelo peri-
odo de 6 meses. O modelo de planejamento estraté-
gico (quadro 1) foi adaptado de Vasconcellos &
Pagnoncelli (11), e foram desenvolvidos os seguintes
conceitos: missio, visdo, negdcio, principios, anélise
do ambiente e estratégias competitivas. As informa-
¢oes utilizadas nessa etapa foram obtidas através da
andlise exploratéria detalhada do planejamento es-
tratégico do HCPA e do Centro de Pesquisas (12) e
da anélise especifica da infra-estrutura, das ativida-
des desenvolvidas e do ambiente em que o Centro de
Terapia Génica atua. A estrutura para essa etapa con-
sistiu num grupo multidisciplinar de trabalho sob a
coordenagio de um responsavel totalizando 14 inte-
grantes. Devido a diversidade de formagio dos inte-
grantes, foi realizado um relato da teoria para cada
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um dos itens abordados no planejamento estratégico,
seguindo-se, entdo, a utilizagdo de técnicas de deba-
te, brainstorming e as conclusdes para o tema em ques-

tdo. Tendo finalizado o planejamento estratégico, este
foi utilizado como ponto de partida para a segunda
etapa: a construcio do BSC.

Quadro 1. Modelo de planejamento estratégico

Orientacio  Diagndstico Direcao Operacionalizacdo
- Negocio - Planos de acio

- Missio - Ambiente externo - Objetivos - Divulgacio

- Principios - Andlise interna - Estratégias competitivas - Implantacio

- Visio - Acompanhamento

Fonte: Vasconcellos & Pagnoncelli (11).

O desenvolvimento do BSC dividiu-se em duas
fases distintas: a construcio do mapa estratégico e a
definicdo do plano de agéo, com a sele¢io dos indicado-
res de desempenho do laboratério. Seguindo a
metodologia proposta por Kaplan & Norton (1), essa
etapa foi realizada top-down, ou seja, participaram um
responsdvel pelo laboratério e um da administracdo do
Centro de Pesquisas, sob a orientacio de um professor
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul.

As estratégias competitivas foram utilizadas como
base para o estabelecimento das questoes mais relevan-
tes para a construgao do mapa estratégico (13). Como
tornar o laboratdrio auto-sustentavel? Quais os benefi-
cios esperados pelos pesquisadores que procuram os ser-
vicos do Centro de Terapia Génica? E quais beneficios
criam valor para os pesquisadores? Como os pesquisa-
dores recebem o servigo prestado? Quais os processos
que devem ser desenvolvidos ou aprimorados para aten-
der as necessidades dos clientes atuais e captar novos
clientes? Que processos contribuirio para os resultados
do laboratério? Como as pessoas que integram o Centro
de Terapia Génica podem contribuir para a melhoria dos
resultados do laboratério? O que é necessério, em rela-
c¢do a tecnologia da informacio, para que as atividades
desenvolvidas gerem valor na execugio da estratégia?
Que tipo de clima organizacional proporcionara a sus-
tentac@o dos processos internos de criagdo de valor?

As respostas a essas questdes definiram os objeti-
vos estratégicos que foram alocados nas quatro perspec-
tivas. Para cada objetivo, foram elaboradas as metas
operacionais, formatando-se o plano de aco para o pe-
rfodo de 2005-2008.

As referéncias utilizadas nessa etapa foram a revisao
da literatura sobre o BSC e a sua implantacio em outras
organizacdes dos setores publico e privado, a analise
exploratéria dos indicadores de desempenho sugeridos pela

Associagdo Brasileira das Instituicdes de Pesquisa
Tecnolégica (ABIPTI) (14) e o levantamento dos dados
do laboratério. Para a selecio dos indicadores de desempe-
nho (15), foram considerados trés pontos principais: o po-
tencial de generalizaciio (aplicabilidade em outras institui-
¢oes semelhantes), o potencial de comparagio (utilizando,
sempre que possivel, os indicadores referenciados pela
ABIPTI) e os critérios de validade, disponibilidade e
confiabilidade dos dados e simplicidade de calculo.

Ap6s a conclusio, o mapa estratégico e o plano de
agdo foram apresentados aos integrantes com a finali-
dade de promover a visualizacio da estratégia adotada,
de forma que cada um identificasse sua inser¢o e con-
tribuigio nos resultados futuros do laboratério. Os re-
sultados foram monitorados durante os seis primeiros
meses, e o plano de ago foi reavaliado ao final desse
periodo, em maio de 2005, para ajuste das metas
estabelecidas.

RESULTADOS

O resultado da primeira etapa consistiu na elabo-
ragio do planejamento estratégico (11), com a defini-
¢do dos conceitos necessérios a construgio do BSC.

No planejamento estratégico, foram desenvolvi-
das as seguintes definices: cliente, negdcio, missio, vi-
sdo, principios, andlise do ambiente externo e interno e
andlise das tendéncias em terapia génica para os proxi-
mos 5 anos. O quadro 2 apresenta, resumidamente, as
principais definigdes.

Na segunda etapa, que consistiu no desenvolvi-
mento e na implantagio do BSC, os resultados prelimi-
nares obtidos foram classificados em conceituais e
operacionais. Como resultados conceituais, a constru-
¢do do mapa estratégico (13) e a defini¢do do plano de
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Quadro 2. Planejamento estratégico do Centro de Terapia Génica

Cliente
Negocio

Missao

Principios

Objetivos estratégicos

Comunidade cientifica da 4drea da saude
Id¢ias e solucdes em biologia molecular e celular

Oferecer idéias e solucdes em biologia celular e molecular e formar recursos humanos,
contribuindo para o desenvolvimento da terapia génica e celular e sua aplicacio na area
da saude

Etica e transparéncia no relacionamento, confiabilidade nos resultados, eficiéncia e
eficicia, exceléncia académica, auto-sustentabilidade, bom ambiente de trabalho, boas
praticas no relacionamento, comprometimento e motivacio da equipe, competitividade
em relacio ao mercado

Refinamento tecnoldgico e cientifico para projetos de pesquisa, conhecimento
. . . . . ’ . “ ”»
especializado e tecnologicamente atualizado, desenvolvimento de técnicas “de ponta

acio para o perfodo 2005-2008; como operacionais, os
resultados das metas estabelecidas no plano de acéo.
Neste trabalho, sdo apresentados somente os relativos a
perspectiva financeira: receita e custos.

Resultados conceituais

O mapa estratégico (figura 1) foi construido com

base nas quatro perspectivas — financeira, clientes,
processos e aprendizado e conhecimento (13) — e
mostra os objetivos estratégicos definidos para o la-
boratério, evidenciando a relacdo de causa e efeito
entre eles e destacando a auto-sustentabilidade como
estratégia prioritaria para que o Centro de Terapia
Génica possa contribuir para os objetivos estratégi-

cos institucionais.

Centro de Terapia Génica: Oferecer idéias e solugdes em biologia
molecular e celular.

Ay -
/ Auto-sustentabilidade \
Perspectiva
LIl Aumentar a receita T Gerenciar os custos
Exceléncia no relacionamento
Ay )
_— com clientes T~
= . Servigco 7 Agregar valor
RSP customizado : cientifico
clientes Comprometimento
com o resultado
Desenvolver Ampliar numero Definir politica

A novas técnicas de publicacdes de precos

Perspectiva ; /

processos Investir Implantar areas

em tecnologia tematicas
1 " i
A Desenvolver Melhorar Tecnologia para explorar
competéncia técnica processo de selecdo e acelerar a pesquisa
Perspectiva

aprendizagem
e conhecimento

\ Cultura de criatividade

e inovagao

Figura 1. Mapa estratégico do Centro de Terapia Génica.
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A partir do mapa estratégico, foram definidas
as metas necessarias para se atingir os objetivos no
perfodo de 2005-2008. O plano de agéo contém 23
metas distribuidas da seguinte forma: cinco metas na
perspectiva financeira, quatro metas na perspectiva
clientes, oito metas na perspectiva processos e seis
metas na perspectiva aprendizagem e conhecimento.
O plano de acéo foi debatido e transformado junto
com os integrantes em uma lista de atividades neces-
sdrias para que cada meta estabelecida fosse

alcangada. As metas estio sendo acompanhadas des-
de novembro de 2004, e os resultados sdo apresenta-
dos, mensalmente, e debatidos com os integrantes do
laboratério.

Resultados operacionais
No quadro 3, sdo apresentadas quatro metas da

perspectiva financeira, com os seus respectivos indica-
dores e resultados.

Quadro 3. Plano de agéo — perspectiva financeira

Objetivo estratégico Metas Indicadores Resultados
Aumentar em 30% a Projetos com menos de 1 ano de
captacio de novos projetos  desenvolvimento/total de projetos ~ Aumento de 47%

até dezembro de 2005

Ampliar a captacio de
recursos provenientes de
faturamento total em 20%

até dezembro de 2005

Estabelecer o custo de 50%
das técnicas desenvolvidas

até dezembro de 2005
Reduzir os custos

operacionais em 20% até
dezembro de 2005

Aumentar a receita
financeira

Gerenciar o0s custos

de faturamento publico e
privado/recursos financeiros
captados totais x 100 (%)

no ano

Recursos financeiros provenientes

Aumento de 21,7%

Nuamero de custos de técnicas

. i Desenvolvimento
desenvolvidas/total de técnicas x de 39%
e 39%
100 (%)
Custos operacionais do ano
atual/custos operacionais do ano Reducio em 43%

anterior x 100 (%)

* Indicador sugerido pela Associagdo Brasileira das Instituicdes de Pesquisa Tecnoldgica.

Durante o ano de 2005, iniciaram-se 14 novos
projetos no laboratério, superando a meta estabelecida
e contribuindo para o crescimento da receita do labora-
tério, que aumentou em 21,7% no periodo de janeiro a
novembro de 2005, comparada com o periodo anterior.
O célculo engloba os recursos provenientes do
faturamento dos setores piblico e privado e utiliza o in-
dicador sugerido pela ABIPTIL.

Para 39% das técnicas bésicas do laboratério, de-
senvolveu-se a planilha de custos (16). Foram definidas
como técnicas bésicas aquelas solicitadas com maior fre-
qiiéncia para a prestagio de servigos. Identificaram-se
13 técnicas, das quais cinco tiveram o célculo do custo
concluido até o momento. Um exemplo do calculo de
custos das técnicas pode ser visualizado na tabela 1.

Os custos operacionais foram reduzidos em 43%
no periodo de janeiro a dezembro de 2005, quando com-
parados com o periodo anterior. O indicador utilizado é
recomendado pela ABIPTI. Este resultado foi obtido,

especificamente, através de acdes voltadas ao
gerenciamento de materiais.

Discussao

Os resultados da primeira etapa, a de elaboragio
do planejamento estratégico (11), possibilitaram a apro-
priagio do conhecimento dos conceitos administrativos
e a familiarizagdo com a linguagem administrativa aos
integrantes do laboratério e permitiram o estabelecimen-
to de um vinculo entre eles e a administragio do Centro
de Pesquisas. Essa etapa permitiu que os integrantes se
sentissem parte de um grupo e trouxe o entendimento
de que os resultados do laboratério dependiam, em par-
te, de suas agoes.

Na segunda etapa, o desenvolvimento do BSC,
durante a construcio do mapa estratégico (13), discu-
tiu-se a possibilidade de acréscimo de duas novas pers-
pectivas: sociedade e ciéncia e tecnologia. A primeira
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Tabela 1. Custo de extragdo do DNA com uso de kit comercial

Extraciao de DNA - kit comercial

Insumo Medida Quantidade Preco US$ 1 R$ 1 Custo
Pratico de laboratdrio para 24 exames horas 1 1.666,30/180/24 0,1500 0,3915 0,3915
Luvas de procedimento par 1 8,72/50 0,0670 00,1749  0,1749
Kit Easy DNA 80 mL mL 0,57 1210,38/80 mL  5,8000 15,1380 8,6287
Cloroférmio PA. mL 0,75 16,30/1.000 mL  0,0062 0,01620 0,0121
Etanol PA. mL 1 61,70/1.000 mL  0,0240 0,0626 0,0626
Etanol 70% mL 1 0,2790
Agua destilada estéril ampola 7 mL mL 1 3,65/1 0,1800 0,5300 0,5300
Ponteira amarela/incolor de 0-200 ul  unidade 3 20,00/1.000 0,0080 0,0209 0,0626
Ponteiras azuis unidade 6 20,00/1.000 0,0080 0,0209 0,1253
Tubo tp Eppendorf 1,5 mL unidade 2 50,00/1.000 0,0190 0,0571 0,1142
Rateio custos indiretos 6,1800
16,561
Perda de 30% 4,96
21,521

atenderia a caracteristica do laboratério de vinculagio
a uma empresa publica, e a segunda, ao carater das
atividades desenvolvidas, unicamente voltadas a pes-
quisa. Contudo, verificou-se que a perspectiva “socie-
dade” estava contemplada no planejamento estratégi-
co do HCPA (12), e a perspectiva “ciéncia e
tecnologia”, embora néo explicita nessa condigio, tam-
bém estava inserida no mesmo planejamento. Optou-
se pela manutencfo das quatro perspectivas, estabele-
cendo-se como tema central do mapa do Centro de
Terapia Génica a auto-sustentabilidade, que é um dos
objetivos estratégicos da pesquisa no hospital. Os de-
mais objetivos foram estabelecidos através da identifi-
cagdo da relacio de causa e efeito com a auto-
sustentabilidade, a partir do entendimento de que esta
¢ a principal contribui¢io do laboratério para que os
objetivos institucionais sejam atingidos.

No processo de elaboragio do plano de agio, foi
acertada a decisio de transform4-lo em uma lista de ati-
vidades, junto com os integrantes do laboratério. Isso
permitiu que eles identificassem para cada meta
estabelecida quais as atividades que contribuiriam para
o resultado. Adicionalmente, essa lista tem funcionado
como um elemento motivacional para o grupo.

A inclusdo da meta “aumento da captagio de no-
vos projetos” na perspectiva financeira, ao invés da pers-
pectiva de processos, surgiu da compreensio de que ela
era uma premissa bésica para o crescimento da receita
de faturamento obtida através da prestagio de servicos,

Rev HCPA 2006;26(2)

e, portanto, seu indicador deveria ser visto sob a dtica
financeira. Essa adaptacio propiciada pela flexibilidade
do modelo teérico permitiria que os pesquisadores
visualizassem a relagfo de causa e efeito dessa meta com
o resultado financeiro do laboratério e priorizassem as
agOes necessdrias 2 sua realizagio.

Em relacio ao gerenciamento de custos (16), op-
tou-se pela abordagem de estabelecer metas efetivas,
voltadas a obtengio de resultados em curto prazo. A
primeira meta, o estabelecimento dos custos das técni-
cas bésicas do laboratério, surgiu a partir da anélise dos
resultados financeiros de anos anteriores e da hipétese
de que o desconhecimento do custo real poderia ser um
dos fatores que estariam influenciando os resultados
negativos. Os célculos de algumas técnicas, realizados
até o momento, confirmaram a hipétese inicial e possi-
bilitaram o ajuste da tabela de precos do laboratério e a
adequacio dos pedidos de financiamento dos projetos,
trazendo como conseqiiéncia o equilibrio nas despesas
do laboratério.

A segunda meta, redugio dos custos operacionais,
focou a 4rea de materiais do laboratério, com base no
acompanhamento do histérico de solicitagdes dos anos
anteriores e na inferéncia de que havia falhas no pro-
cesso de solicitagdo. Anteriormente, as solicitagdes de
materiais eram realizadas em um pedido global do labo-
ratério, e nao havia um responsavel para realizar essas
solicitagdes. A partir da implantagio do BSC, estabele-
ceu-se um integrante responsavel pelas solicitacoes e
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identificou-se quais materiais solicitados eram utiliza-
dos especificamente para projetos de pesquisa e quais
eram de uso geral do laboratério. A partir daf, passou-se
a solicitar os materiais especificos diretamente pelo fi-
nanciamento dos projetos, desonerando os gastos do la-
boratério com materiais. Outras agdes relevantes nessa
drea foram a identificacio dos materiais de “curva A”
(16) do laboratério, como, por exemplo, nitrogénio li-
quido, e a apresentacio dos custos desses materiais aos
integrantes. Essa agfo permitiu a verificagio do desco-
nhecimento de conceitos técnicos para a utilizagio de
determinados materiais e o estabelecimento de um pro-
cesso de educacio continuada voltado a utilizagio cor-
reta dos mesmos. Ao serem confrontados com os cus-
tos, os integrantes perceberam o impacto que o desper-
dicio e a utilizagio inadequada de materiais exercem nos
custos operacionais. Essas agdes, voltadas exclusivamen-
te 4 4rea de materiais, foram responsaveis pela reducio
de 43% dos custos operacionais do laboratdrio.
Embora nio apresentados neste trabalho, é impor-
tante destacar que os indicadores das demais perspecti-
vas estdo sendo acompanhados e, da mesma forma que
os da perspectiva financeira, tém apresentado resulta-
dos positivos quando comparados ao perfodo anterior.

CONCLUSOES

Os resultados preliminares obtidos até o momen-
to mostram a viabilidade da implantacio do BSC em
um laboratério de pesquisa da 4rea da sadde. Para tal,
h4 que se destacar a necessidade de disseminagéo e tra-
ducéo dos conceitos administrativos em uma linguagem
clara e acessivel a um grupo multidisciplinar e de di4lo-
go continuo e motivacional entre a administracio e o
grupo. E preciso acreditar que as pessoas sio capazes de
realizar a estratégia e demonstrar isso a elas.

Outro ponto importante a ser considerado é que o
laboratério est4 inserido numa instituigio publica de en-
sino, cabendo-lhe, portanto, a formacéo técnica dos in-
tegrantes. Contudo, a realizagdo deste trabalho trouxe
conceitos administrativos e o conhecimento gerencial para
estes integrantes, capacitando-os para uma relagio pro-
ativa com a administraco. Essa relagio tem méo dupla,
em que um fala e o outro entende, permitindo a comuni-
cagfo entre as partes e possibilitando a flexibilidade, tan-
to na condugio das questdes técnicas como nas gerenciais.

Além disso, a implantagio do BSC promove o ali-
nhamento da estratégia do laboratério com as politicas
ptblicas de ciéncia e tecnologia, que, ao vincularem o
financiamento dos projetos & sua capacidade de produ-
zir e transferir resultados para a sociedade, preconizam
a necessidade de gerenciamento das atividades de pes-

quisa, para que elas agreguem valor e tornem factivel
essa transferéncia.

Por fim, este trabalho mostra que a gestao das ati-
vidades de pesquisa, vista sob uma perspectiva estraté-
gica, podera agregar valor tanto cientifico e tecnoldgico
como econdmico 2 instituicio. Do ponto de vista cien-
tifico, o valor podera ser expresso sob a forma dos novos
conhecimentos gerados, das publicacoes realizadas e da
divulgagio do nome da institui¢io; do tecnolégico, pela
transferéncia de resultados a sociedade; e do econdmi-
co, pela captacio de recursos para a pesquisa e pela re-
ducio dos custos operacionais.
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