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Programa Mais Medicos



O Programa

O Programa Mais Médicos, instituido por meio
da Medida Provisoria n® 621, de 8 de julho de 2013,
convertida na Lei n® 12.871, de 22 de outubro de
2013, constitui-se em politica publica do governo
brasileiro com objetivo de suprir déficits do recurso
humano médico no Sistema Unico de Saude (SUS),
notadamente nasregides mais vulneraveis do Brasil,
no ambito da Atengao Basica, sendo uma estratégia
para viabilizar a garantia minima de pelo menos um
profissional médico em cada municipio do Brasil e a
ampliacdo da cobertura médica.

— [2=—

Foto: Banco de dados do Ministério da Saude.

O Programa tem como diretrizes, segundo
o art. 1° da Lei n® 12.871/2013:

a) Diminuir a caréncia de médicos nas regides prioritarias
para o SUS, a fim de reduzir as desigualdades regionais
na area da Saude.

b) Fortalecer a prestagao de servigos de atengao basica em
saude no Pais.

c) Aprimorar a formagdo médica no Pais e proporcionar
maior experiéncia no campo de pratica médica durante
o processo de formacao.

d) Ampliar a insercago do médico em formagdo nas
unidades de atendimento do SUS, desenvolvendo seu
conhecimento sobre a realidade da satide da populagao
brasileira.

e) Fortalecer a politica de educacdo permanente com
a integracdo ensino-servico, por meio da atuagao
das instituicbes de educagao superior na supervisao
académica das atividades desempenhadas pelos
médicos.

f) Promover a troca de conhecimentos e experiéncias entre
profissionais de saude brasileiros e médicos formados
em instituicOes estrangeiras.

g) Aperfeicoar médicos para a atuagdo nas politicas
publicas de saude do Pais, na organizacdo e no
funcionamento do SUS.



Eixos do Programa

Além de levar mais médicos para regides onde ha escassez ou auséncia desses profissionais, o Programa
prevé mais investimentos para construcdo, reforma e ampliacdo de Unidades Basicas de Saude (UBS),
além de novas vagas de graduacao e residéncia médica para qualificar a formacao desses profissionais. O
desenvolvimento desses eixos ocorre de maneira simultanea.

Programa Mais Médicos
Ampliacao e Melhoria da Infraestrutura

Formacao para 0 SUS Provimento Emergencial

Projeto Mais Médicos para o Brasil

Ampliacao da Oferta

na Graduacao e Editais de Chamadas
Residéncia Médica Reorientagao Nacional e
da Formagao Internacional
Mudanca no Eixo dos Cooperacao

Locais de Formagéo Internacional



Cenario

(2011-2013)



Desassisténcia médica no Brasil (Cenario 2011-2013)

‘
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NUumero de médicos por habitantes abaixo da média de paises com padrdo similar de v
desenvolvimento ao do Brasil, aos paises com sistemas universais de saude e aos 34
paises da Organizagdo para Cooperacao do Desenvolvimento Econdmico (OCDE).

T T e ——

Médicos concentrados nas regides metropolitanas e de maior renda. Mesmo nas v
grandes cidades, ausentes nas areas de maior vulnerabilidade.

D 4

v

10

No ano de 2012, o Brasil possuia o quantitativo de 1,8 médico por mil habitantes.
S

‘ 22 estados da Federacao abaixo da média nacional. ‘
Mais de 1.900 municipios possuiam menos de 1 médico
I para cada 3.000 habitantes na atencao basica. '

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), a auséncia de »
cobertura assistencial médica no Brasil € apontada como critica. _—

atual, para alcancgar o indice de paises com maior cobertura
assistencial publica (a exemplo do Reino Unido, do Canad4, da Australia).

O Brasil precisaria de 168.424 médicos, de acordo com a populagao '




22 estados abaixo da média nacional na distribuicao de médicos (2011)
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Os mesmos
entrevistados
sugeriram o aumento
do numero de
médicos como a
principal melhoria
necessaria.

Em estudo realizado
pelo Ipea,58,1%
dos 2.773
entrevistados
disseram que a falta
de médicos é o
principal problema
do SUS;

Fonte: SIPS-Ipea/2011.
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Base Legal



Referencial Normativo

»

»

»

»

Constituicao Federal da Republica Federativa do
Brasil

Lei n° 12. 871, de 22 de outubro de 2013 - Institui o
Programa Mais Médicos com a finalidade de formar
recursos humanos na area médica para o Sistema
Unico de Sadde (SUS).

Lei n°® 13.333, de 12 de setembro de 2016 - Prorroga
o prazo de dispensa da revalidacao do diploma para
participacao no Projeto Mais Médicos para o Brasil.

Decreto n° 59.308, de 23 de setembro de 1966 -
Promulga o Acordo Basico de Assisténcia Técnica
com a Organizacdo das Nag¢bes Unidas, suas
Agéncias Especializadas e a Agéncia Internacionais
de Energia Atémica.

Decreto Legislativo n° 11, de 23 de fevereiro de
1956 — Aprova o Convénio Basico entre o Brasil e
a Organizacdo Mundial da Saude para Assisténcia
Técnica de Carater Consultivo.

»

»

»

»

Decreto n° 3.594, de 8 de setembro de 2000
— Dispbe sobreaexecucdo do Ajuste Complementar
ao Convénio Basico entre o Governo da Republica
Federativa do Brasil e a Organizacdo Mundial da
Saude e o acordo entre o Governo da Republica
Federativa do Brasil e a Reparticao Sanitdria Pan-
Americana para o Funcionamento do Escritdrio
de Area da Organiza¢do Pan-Americana da Saude/
Organizacao Mundial da Saude no Brasil, de 16 de
mar¢o de 2000.

Portaria Interministerial MS/MEC n° 1.369, de 8 de
julho de 2013 - Dispde sobre a implementacao do
Projeto Mais Médicos para o Brasil.

80° Termo de Cooperacdo Republica Federativa do
Brasil (Ministério da Saide) e Organizacdo Pan-
Americana da Saude (Opas) - desenvolvimento do
Projeto “Acesso da Populagao Brasileira a Atengao
Bdsica em Saude”.

3°Termo de Ajuste ao 80° TC - Viabiliza o0 “Programa
de Cooperacao Técnica da Organizacdo Pan-
Americana da Saude para a participacao de médicos
cubanos no Projeto Mais Médicos para o Brasil”.

13
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Projeto Mais Médicos para o Brasil
Participacao dos Profissionais



Perfil dos profissionais

Médicos formados em instituicao de educacao superior brasileira ou com diploma revalidado no
Brasil e médicos intercambistas:

a) Médico
CRM-Brasil:

b) Médico
intercambista:

c) Médico
intercambista
cooperado:

Formado em instituicao de educacao superior brasileira ou com
diploma revalidado no Brasil.

Formado em instituicao de educacao superior estrangeira com habilitacao para
exercicio da Medicina no exterior (acesso por chamada publica de adesao).

Formado em instituicao de educacao superior estrangeira com habilitacdo para
exercicio da Medicina no exterior (acesso por cooperacao internacional).

Fotos: Banco de dados do Ministério da Saude.
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Aperfeicoamento profissional

O Projeto Mais Médicos para o Brasil
consiste em acao de aperfeicoamento

de profissionais médicos, mediante
oferta de curso de especializacao por

instituicao publica de educacao superior,
atividades de ensino, pesquisa e extensao
com componente assistencial mediante
integracao ensino-servico.

Foto: Banco de dados do Ministério da Saude. | B

O provimento emergencial do Programa tem carater educacional de aperfeicoamento, mediante atividades
de ensino-servigo. Ao ingressar no Projeto Mais Médicos para o Brasil, o médico é matriculado em curso
de Especializacao em Atencdo Basica ofertado por Instituicdes Federais de Ensino da Rede Universidade
Aberta do SUS (UNASUS) — Instituigdes Supervisoras — que direcionam a sua pratica assistencial. Os médicos
participantes sdo acompanhados por supervisores, e as acdes pedagdgicas sao delineadas e monitoradas
por tutores (ambos médicos com habilitagdo para exercicio da Medicina no Brasil).

Supervisor: profissional médico responsavel pela supervisdao profissional continua e permanente do
médico participante.

Tutor académico: docente médico responsavel pela orientagcdo académica e pelo planejamento das
atividades do supervisor.

* Portaria Interministerial MS/MEC n°© 1.369/2013, art. 4°, VI e VII.



Mecanismos de ingresso no Projeto

Mecanismos de oferta do Mais Médicos:

a) por chamadas publicas de adesao: aos médicos brasileiros e estrangeiros com formagdo em instituicao
de educacao superior, brasileira ou estrangeira, ou diploma revalidado no Brasil, observados os requisitos
e a ordem de prioridade da Lei n® 12.871/2013; e

b) por cooperacao técnica internacional: aos médicos formados em instituicdes de educacao superior
estrangeiras, por meio de intercambio médico internacional.

Ordem de prioridade para a selecao e a ocupacao das vagas ofertadas:

1°) médicos formados em instituicdes de educacao superior brasileiras ou com diploma revalidado no
Pais, inclusive os aposentados;

2°) médicos brasileiros formados em instituicdes estrangeiras com habilitacdo para exercicio da Medicina
no exterior; e

3°) médicos estrangeiros com habilitagdo para exercicio da Medicina no exterior. A participagdo do
médico de nacionalidade estrangeira no Programa somente é possivel se habilitado para o exercicio
da Medicina em pais que apresente relacdo estatistica médico/habitante igual ou superior a 1,8/1000,
conforme Estatistica Mundial de Saude da Organizagdao Mundial da Saude*.

Essa restricdo tem por finalidade garantir o ndo agravamento do “déficit” de profissionais médicos em
outros paises igualmente desassistidos, observando as recomendacdes do Cédigo Global de Praticas para
Recrutamento Internacional de Profissionais da Saude da Organizacdo Mundial da Saude.

* Portaria Interministerial MS/MEC n© 1.369/2013, art. 19, II, alinea “c” e § 4°.

17
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Editais

Os médicos CRM-Brasil e médicos intercambistas
tém oportunidade de participacdo no Projeto, assim
como para a prorrogacao de adesao, mediante selecao
por chamadas publicas, regidas por editais expedidos
pelo Ministério da Saude e observados os requisitos
da Lei n° 12.871/2013 e da Portaria Interministerial
MS/MEC n° 1.369/2013.

Chamadas publicas (editais): os editais de chamadas publicas estabelecem — observada a legislacao do
Mais Médicos — as regras e os prazos para que os profissionais dos perfis “médicos CRM-Brasil” e “médicos
intercambistas”, segundo esta ordem de prioridade, manifestem interesse na participacdo (adesao),

Adesao: desde a instituicdo do Mais Médicos
foram realizadas 13 chamadas publicas
(estando em curso a 14% chamada).

Prorrogacao: desde a instituicdo do Mais
Médicos foram realizadas trés chamadas

publicas para prorrogagdo.

conforme os municipios e as vagas previamente definidas, igualmente por meio de editais de chamadas.

As chamadas publicas de médicos nao se revelam suficientes ao preenchimento de todas as vagas
disponiveis, especialmente, nos municipios em regides mais vulneraveis e de condi¢des urbanisticas mais

precarias, bem como os Distritos Sanitarios Indigenas (DSEls) menos atrativos aos médicos CRM-Brasil.

Adesao de Médicos:

. Edital SGTES/MS n° 39, de 8 de julho de 2013 (1° ciclo)

e Edital SGTES/MS n° 49, de 16 de agosto de 2013 (2° ciclo)
. Edital SGTES/MS n° 63, de 27 de novembro de 2013 (3°
ciclo)

. Edital SGTES/MS n° 04, de 16 de janeiro de 2014 (4° ciclo)
. Edital SGTES/MS n° 21, de 1° de abril de 2014 (5° ciclo)

. Edital SGTES/MS n° 02, de 15 de janeiro de 2015 (6° ciclo)
e Edital SGTES/MS n° 10, de 10 de julho de 2015 (7° Ciclo)

Edital SGTES/MS n° 16, de 2 de outubro de 2015 (8° ciclo)
Edital SGTES/MS n° 2, de 8 de janeiro de 2016 (9° ciclo)
Edital SGTES/MS n° 8, de 14 de abril de 2016 (10° ciclo)
Edital SGTES/MS n° 14, de 21 de julho de 2016 (12° ciclo)
Edital SGTES/MS n° 19, de 10 de novembro de 2016 (13°
ciclo)

Edital SGTES/MS n° 03, de 19 de abril de 2017 (14° ciclo)



Adesao de Municipios e DF: Adesao de Médicos SP:

. Edital SGTES/MS n° 38, de 8 de julho de 2013 . Edital SGTES/MS n° 12, de 10 de maio de 2016 (11° ciclo)
e Edital SGTES/MS n° 50, de 16 de agosto de 2013
. Edital SGTES/MS n° 22, de 31 de marco de 2014 Prorrogacao de Adesao Intercambistas:
. Edital SGTES/MS n°9 3 dejulho de 2015 ] Edital SGTES/MS n° 11, de 4 de maio de 2016
. Edital SGTES/MS n° 1, de 15 de janeiro de 2015 «  Edital SGTES/MS n° 20, de 22 de novembro de 2016
. Edital SGTES/MS n° 15, de 2 de outubro de 2015 (para participantes do 3° e 4° ciclos)
(renovacdo e confirmacéo) «  Edital SGTES/MS 2, de 11 de abril de 2017 (para
. Edital SGTES/MS n°1, de 8 de janeiro de 2016 participantes do 5° ciclo)

(renovacao e confirmacao)

. Edital SGTES/MS n° 7, de 14 de abril de 2016
(renovacao e confirmacao)

e Edital SGETS/MS n° 15, de 21 de julho de 2016
(renovacdo e confirmacao)

. Edital SGTES/MS n° 18, de 10 de novembro de 2016
(renovacao e confirmacao)

. Edital SGTES/MS n° 04, de 19 de abril de 2017
(renovacao e confirmacao)

Cooperacao internacional

Os médicos formados em instituicdo de educacao superior estrangeira com habilitacdo para exercicio
da Medicina no exterior através de acordos de cooperagdo com organismos internacionais tém acesso a
participacao no Projeto por recrutamento. O recrutamento é regido pelas normas gerais do Mais Médicos,
pelas normas especificas dos seus paises e pelos instrumentos da cooperacao.
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Para o Mais Médicos, a Republica Federativa do Brasil firmou o 80° Termo de

Cooperagdo Técnica com a Organizagdo Pan-Americana da Saude (Opas) para o

desenvolvimento do Projeto "Acesso da Populagdo Brasileira a Atengdo Bdsica em

Saude”. A Opas, por sua vez, mantém acordo internacional com a Republica de Cuba

que possibilitou aos médicos cubanos a participagdo no Mais Médicos.

Objeto da cooperacao

A Opas, considerando as suas relagoes

internacionais para a cooperagao em
considerando a expertise dos médicos cubanos em

salde e

missOes internacionais de assisténcia em regides
vulneraveis, firmou acordo com a Republica de
Cuba para recrutamento de médicos cubanos para
atendimento das finalidades do PROJETO MAIS
MEDICOS PARA O BRASIL.

A Republica Federativa do Brasil estabeleceu
vinculo de cooperacdao internacional com a
Organizagdao Pan-Americana da Saude (Opas/OMS),
por meio do Termo de Cooperacao 80°, que traz os
principios e as normas de direito internacional que
devem ser cumpridos na sua integralidade.

Os médicos cooperados tem

a=_presenca exclusiva em 2.340 municipios &
(58% do Programa).

A Republica de Cuba opera cooperagdes desta
natureza em diversos paises, por meio de empresa
publica cubana, Comercializadora de Servicos
Médicos Cubanos S.A. (CSMC), para aqual os médicos
formados pelo sistema publico de ensino de Cuba e
segundo as normas deste pais sao contratados para
cumprimento temporario de missdes.

O ingresso e a atuacdao do médico cubano no
Brasil e no Programa Mais Médicos tém legitimidade
por meio do seu vinculo com o governo cubano e
deste com a Opas. A Republica Federativa do Brasil
estabeleceu vinculo de cooperagdo internacional
com a Opas, que, pelos principios e normas de direito
internacional, deve ser cumprido na pactuacao.

90% dos médicos que atuam

" na Saude Indigena sdo cooperados.



Diagnodstico da adesao

Segundo dados do Ministério da Saude e da Organizacao Pan-Americana da Saude (Opas/OMS), em
2013 o contingente de médicos brasileiros e intercambistas era de 1.280 profissionais. Em maio de 2017,
o contingente desse perfil era de 9.569 profissionais, sendo insuficientes para o total de 18.240 vagas do
Programa. O contingente de médicos cooperados era de 5.400 profissionais em 2013, tendo alcancado o
patamar maximo de 11.429 em 2015 e, em maio de 2017, esse numero era de 8.671 profissionais.

O numero de médicos CRM Brasil inscritos nos editais foi elevado, porém, com um baixo quantitativo de
vagas ocupadas nos primeiros anos do Programa Mais Médicos (2013 e 2014). O interesse dos médicos CRM
Brasil cresceu consideravelmente a partir de 2015, sendo que no ultimo Edital de 2016 houve ocupacéao de
89% das vagas.

Com isso, apesar do aumento consideravel da adesao de médicos CRM Brasil, a ocupagao de vagas em
municipios de maior vulnerabilidade e dificil acesso ainda é muito baixa. O tempo de permanéncia dos
médicos CRM Brasil nestes municipios é inferior a 90 dias.

Fotos: Banco de dados do Ministério da Saude.
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Sim. A preferéncia para a chamada de profissionais do Mais Médicos sempre foi e sera daqueles que
tém registro de atuagdo médica no Brasil. Quando sdo abertos chamamentos de médicos para o Pro-
grama, a selecdo sempre respeitara a seguinte ordem de preferéncia:

1°) Médicos com registro no Brasil — formados aqui ou no exterior e que revalidaram o diploma no Brasil.
2°) Médicos brasileiros formados no exterior.
3°) Médicos estrangeiros formados no exterior.

Depois de feitas todas essas chamadas, caso ainda sobrem vagas, os médicos cubanos da cooperagao
internacional sdo convocados, dentro de um acordo internacional firmado entre o Brasil e a Opas (Organizacao
Pan-Americana da Saude).

Como qualquer outro médico estrangeiro formado no exterior, o profissional de nacionalidade
cubana tem oportunidade de tentar a participacdo no Projeto por meio das chamadas publicas, desde que
atenda todas as exigéncias legais e regras dos editais.



Médicos Estrangeiros no Programa

Atualmente, o programa tem médicos estrangeiros das seguintes nacionaldiades:

HHRL FIIEHFQI

Afeganistao
Alemanha
Argentina
Austria
Belize
Benin
Bolivia
Bdsnia-hezergovina
Cabo verde
Chile
Coloémbia
Congo
Egito

El salvador

e

e HE
I

Equador
Espanha
Estado da Palestina

Estados Unidos da América

Guatemala

Haiti

Honduras

Israel

Italia

Mauritania

México

Nicardgua

Nigéria

Paises Baixos (Holanda)

- :
=Ha"

‘ e

Panama
Paquistao
Paraguai

Peru

Polonia

Portugal

Quénia
Republica Dominicana
Republica Tcheca
Russia

Siria

Ucrania

Uruguai
Venezuela
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Cuba e as Cooperacoes Internacionais

Cooperacao Médica -

Brigadas Médicas Cubana (desde 1960): Cooperacao Medica -
Brigadas Médicas Henry Reeve

- 2 ¢ (médicos especializados em situacdes
Americas: Asia: NN
_ de desastres e graves epidemias):
=] Belize China
= Bolivia B ndonésia =) Belize
Baw Chile B Nepal e~ Bolivia
mm Coldmbia Paquistdo Bew Chile
mim Ecuador BE Sri Lanka China
== El Salvador == El Salvador
BB Guatemala Europa. E= Estados Unidos da América (furacado Katrina)
P2 Guiana Kosovo B:B Guatemala
Bl Haiti Bes Guiné
mmm Honduras ER Haiti
BB México B Indonésia
== Nicaragua = |ibéria
== Paraguai B:B México
BB Peru B> Nepal
= Republica Dominicana Paquistao
B Venezuela BB Peru
— Serra Leoa

Africa:
B | Argélia

Guiné
Libéria

Serra Leoa

1inF




Resultados
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Impacto do Programa Mais Médicos

» Expansdo da cobertura de Atenc¢ao Basica e Saude da Familia.

» Ampliagao do acesso e da oferta de a¢des de saude.

» Melhoria da saude da popula¢do: melhoria de indicadores de saude e reducao de internacées.

» Satisfacdo e aprovacao dos usuarios, médicos e gestores.
» 18.240 médicos em 4.058 municipios e 34 Distritos Indigenas.
» 72,8% dos municipios brasileiros atendidos.

» 63 milhdes de brasileiros beneficiados.

Permanéncia dos profissionais no Programa

m Médicos com registro no
Brasil
Médicos Intercambistas

m Médicos Intercambistas
Cooperados (Cubanos)

Fonte: DEPREPS 2017.

De acordo com o acom-
panhamento e o moni-
toramento do Ministério
da Salde, observamos
que os médicos inter-
cambistas cooperados
permanecem por mais
tempo atuando nos
mesmos municipios,
considerando os trés
anos iniciais de atuacao
no Programa.



Mais Médicos — 2013 a 1° semestre de 2017

Com a implantacdao e a implementacdao do Programa, foi possivel preencher 18.240 vagas em 4.058
municipios brasileiros e 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas. Desse numero de vagas, 11.429 foram
ocupadas por médicos cubanos. Considerando os outros eixos do Programa (Ampliacdo da Oferta na
Graduacao e Residéncia Médica) e a substituicao gradual de médicos estrangeiros por médicos com CRM
Brasil, o niumero de vagas acordado com a Opas/Cuba para 2017 sera reduzido para 9.500 vagas para
meédicos intercambistas cooperados.

Segundo dados do Ministério da Saude, apos a implementacao
do programa, 700 municipios localizados em areas remotas do
Brasil passaram a ter, pela primeira vez na histéria, médico para
atendimento na Atencao Basica, com residéncia no municipio.

Os médicos cubanos também estao entre os trabalhadores que atuam
na prevencao e no diagnostico do virus Zika e no acompanhamento
de criancas com microcefalia.

Foto: Banco de dados do Ministério da Saude.

Pesquisa feita pela Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), em parceria com o Instituto de
Pesquisas Sociais, Politicas e Econdmicas (Ipespe), com aproximadamente 14 mil pessoas, apresentou
avaliacbes positivas da populacao sobre o desempenho dos profissionais brasileiros e estrangeiros que
integram o programa.

Do total de entrevistados, 81% tém baixa
renda e 95% afirmaram estar satisfeitos com o
programa. De 0 a 10, deram nota 8,4.

Entre os indigenas, a média foi de 8,7.
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Pesquisa UFMG

A Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), com o
Instituto de Pesquisa Sociais, Politicas e Econdmicas (Ipespe),
realizou ampla pesquisa de satisfacdo com o Projeto Mais
Médicos para o Brasil, entrevistando 14.179 usuarios, 227
gestores e 391 médicos em 699 municipios, com margem de
erro inferior a 1,0 ponto e com uma confiabilidade de 95,45%.
A satisfacao de todos os participantes e beneficiados pelo
Projeto revelou-se bastante evidente, conforme demonstram
os seguintes dados compilados:

- + 95% dos usuarios estavam satisfeitos ou muito satisfeitos « k
el

com a atuacao do médico.

—<
D

« 82% afirmaram que é melhor e ou muito melhor a resolucao dos
seus problemas de saude durante a consulta.

W+ 85% afirmaram que a qualidade do atendimento -
melhorou.

/
Foto: Banco de dados do Ministério da Saude.

‘ « 87% afirmaram que o médico é mais atencioso. (

v « Apenas 3% tiveram dificuldade ou muita dificuldade de se
comunicar com o médico.

v




Avaliacao da ONU

Experiéncia bem-sucedida

A publicagdo Good Practices in South-South and Triangular Cooperation for Sustainable Development,
primeira de uma série desenvolvida pelo Escritério das Nagdes Unidas para a Cooperacao Sul-Sul e pelo
Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento (Pnud), apresentou o Programa Mais Médicos como
uma das boas praticas relevantes para a implementagdo dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).

De acordo com a publicacao,
o Programa “é replicavel e seria
potencialmente benéfico em qualquer
pais que decidisse adota-lo”. Aavaliacao
€ que o Brasil fez investimentos
substanciais para a realizacao do

projeto; no entanto, os beneficios de
longo prazo “provam superar esses
investimentos”. Os estados-membros
da Opas ja demostraram interesse
em relacigo ao Programa, disse a
organizacao.

Foto: Banco de dados do Ministério da Saude.

(*) Fonte: <https://nacoesunidas.org/oms-brasil-e-cuba-renovam-acordo-de-cooperacao-do-programa-mais-medicos/>
acesso em 22.06.2017.
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Prorrogacao do Projeto
Mais Medicos para o Brasil



A prorrogacao

DETERMINANTES:

« Impactos positivos da cooperagdo internacional para
o Projeto Mais Médicos para o Brasil na assisténcia a
populacao nas regides mais vulneraveis.

« Baixo interesse dos médicos de perfil CRM-Brasil e
médicos intercambistas na alocacdo nas regides mais
vulneraveis.

« Contingente de médicos CRM-Brasil e de formacao
de profissionais desse perfil ainda insuficiente para uma
cobertura assistencial minima a populagdo das regides
mais vulneraveis do Brasil.

Foto: Banco de dados do Ministério da Saude.

.
2

‘@ o

A prorrogacdo ndo é automatica para nenhum dos perfis médicos participantes do Programa. A Lei n°
13.333/2016 possibilitou a prorrogacao da participacdo de médicos estrangeiros no Mais Médicos, dispensando a
revalidacao do diploma e autorizando a renovacao do visto para permanéncia no Brasil, para esta finalidade especifica.
Mas, para obter a prorrogacao os profissionais — inclusive os que tém registro médico no Brasil — precisam manifestar
interesse, observando as regras dos editais especificos direcionados a prorrogagao da adesao.

3l
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CONDICIONANTES:

* Legislagdo do Programa

« Termo de Cooperacao Internacional

e Lein®13.333, de 12 de setembro de 2016

¢ Art. 1° O prazo de dispensa previsto no art. 16 da Lei n® 12.871, de 22 de outubro de 2013, fica prorrogado por trés anos.

Paragrafo Unico. Para fins do disposto no caput fica prorrogado, por trés anos, o prazo do visto temporario de que trata o art. 18 da
Lei n® 12.871, de 22 de outubro de 2013.

e Lein®12.871, de 22 de outubro de 2013

Art. 18. O médico intercambista estrangeiro inscrito no Projeto Mais Médicos para o Brasil fara jus ao visto temporario de aperfeicoa-

mento médico pelo prazo de 3 (trés) anos, prorrogavel por igual periodo em razao do disposto no § 1° do art. 14, mediante declaracao
da coordenacao do Projeto.

7

o A possibilidade da prorrogacao da participacao depende de autorizagdo do governo de Cuba e da Opas, pois o seu
regime de ingresso no Programa é o da Cooperacdo Internacional, e tais profissionais mantém vinculo contratual
com a Sociedad Mercanti! Cubana Comercializadora de Servicios Medicos Cubanos S.A. — empresa publica cubana, contrato este
regido pela legislagdao cubana.

Somente recebendo o informativo da Opas de que o médico cooperado obteve a renovacdo do seu contrato com o
governo cubano (Sociedad Mercanti/ Cubana Comercializadora de Servicios Medicos Cubanos S.A) é que a Coordenacao do
Projeto Mais Médicos para o Brasil procedera a prorrogacao e, entdo, este profissional estara enquadrado no art. 18 da Lei n°
12.871/2013 c/c art. 1° da Lei n°® 13.333/2016, para obteng¢do da autorizacdo de permanéncia no Brasil, pela vinculacdo ao Mais
Médicos.



Médicos CRM-Brasil e intercambistas:

A  prorrogagao  sera possivel quando
observados critérios e prazos estabelecidos em
editais de chamada publica para essa finalidade,
com a manifestacdao de vontade do profissional e,
inclusive, condicionada a validacao da vaga pelo
gestor municipal, apds o que a coordenagdo do
Projeto Mais Médicos para o Brasil homologara a
prorrogacao (mediante ato publicado naimprensa
oficial).

Médicos intercambistas cooperados:

A possibilidade da prorrogacdo da participagao
depende de autorizagao do governo de Cuba e
da Opas, uma vez que o regime de ingresso no
Programa é o da Cooperacao Internacional (80°
Termo de Cooperagao Técnica entre a Republica
Federativa do Brasil, por meio do Ministério da
Saude e a Opas), e tais profissionais mantém
vinculo contratual com a Sociedad Mercanti/
Cubana Comercializadora de Servicios Medicos
Cubanos S.A. — empresa publica cubana, contrato
este regido pela legislagao cubana.

Judicializacao da prorrogacao

OBJETO: médicos intercambistas cooperados
judicializam o pleito de prorrogagdo da adesao
alegando tratamento discriminatério.

DECISOES JUDICIAIS: concessdo de liminares
determinando a prorrogacao sem que os médicos
cooperados tenham a contratacdao renovada pelo
governo cubano e pela Opas.

PRINCIPIOS DA COOPERAGCAOINTERNACIONAL:
soberania das nacdes e nao intervencao.

IMUNIDADE DE JURISDICAO: entes estrangeiros
e organismos internacionais.

Foto: Banco de dados do l\/lin>istério da Saude.
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RISCOS DIPLOMATICOS: as decisdes enfrentam a prorrogacao sob analise individual, ndo sob o aspecto
conjuntural. O governo cubano pode rescindir a cooperagao com a Opas, por entender que as decisoes
judiciais violam a soberania, intervindo na relacdao entre um pais e seu nacional.

CONSEQUENCIAS: rompimento da cooperacdo entre MS e Opas sem que o Brasil disponha de mecanismos
imediatos para suprir a demanda por cobertura assistencial médica nos municipios equivale a necessidade
de substituicdo de 8.671 médicos cooperados.

RESULTADO: desassisténcia médica de 44 milhGes de atendimentos na Atencdo Basica aos usuarios do SUS.

A obtencdo de autorizacdo de permanéncia no Brasil, por motivos independentes ao ingresso no Mais Médi-
cos, inclusive a constituicdo de vinculos conjugais e familiares, ndo é fator para a prorrogacgéao da participacao, sob o aspecto
da legislacdo do Programa. A possibilidade da prorrogacdo da participacdo do médico intercambista cooperado, depende da
autorizagdo do governo cubano, segundo as suas leis, e da Opas sobre as quais a Coordenagao do Projeto Mais Médicos nao
pode interferir. Importante dizer que, se o médico estrangeiro (inclusive o cubano) obtém autorizacdo de permanéncia no
Brasil, por fatores independentes ao ingresso no Mais Médicos, ele tera possibilidade de participar do Programa por meio das
chamadas publicas (observando as regras dos editais), ou podera tentar revalidar o seu diploma e obter o registro junto ao
Conselho Regional de Medicina.

?
Ny

. \g ()

O médico cubano que tenha participado do Mais Médicos por meio de inscricdo nas chamadas publicas podera
solicitar a prorrogacdo da adeséo, sob iguais condi¢des aos demais médicos com registro no Brasil ou intercambistas, ou seja,
observando as regras dos editais para manifestagdo de interesse na prorrogacao.
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O Judiciario frente a questao

As analises do judiciario, em ambito liminar e recursal, tém apresentado os seguintes fundamentos para

negativa da prorrogacao da participacao dos cooperados no Programa:

A legislacato do Programa nao contempla a
renovacao automatica da participagcdo dos
médicos intercambistas cooperados.

O tratamento dos médicos intercambistas
cooperadosnaodecorredalegislacidodoPrograma,
mas sim de acordos bilaterais. Portanto, ndo ha
tratamento discriminatorio quanto a origem.

A alegacao de nulidade de clausulas do acordo
bilateral e do contrato entre o médico cubano e o
governo de Cuba requer a participagao da Opas e
da Republica de Cuba no processo judicial.

Que, nas suas relacdes internacionais, o Brasil
orienta-se pelos principios da independéncia
nacional e da nao intervencdo, que devem ser
prestigiadas.

Eventual descumprimento de acordo firmado
com outro pais pode gerar responsabilizacdo
internacional do Estado Brasileiro.
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Saiba mais sobre o Programa Mais Médicos

Ministério da Saude — www.saude.gov.br
Organizacdao Pan-Americana da Saude — www.paho.org
Programa Mais Médicos — maismedicos.gov.br

Organizacdao Mundial da Saude - https://goo.gl/CLWdiX

Videos sobre o Programa

Mais Médicos 3 anos Programa Mais Médicos - Programa Mais Médicos
Quilombos em Pernambuco permite que reserva
indigena no Pard tenha
médico exclusivo

Programa Mais Médicos
resgata saber tradicional
de tribo indigena no
Oiapoque
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