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“DESAFIOS NA FORMACAO
MEDICA: NECESSIDADES
SOCIAIS E AVANCOS

510 COBEM TECNOLOGICOS”

CONGRESSO BRASILEIRO
DE EDUCACAO MEDICA

19 a 22 de OUTUBRO e RECIFE / PE

A Associacéo Brasileira de Educacao Médica (ABEM), o Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira
(IMIP) e a Faculdade Pernambucana de Saude (FPS) promovem, no periodo de 19 a 22 de outubro 2013, no Centro
de Convencoes de Pernambuco, o 51° CONGRESSO BRASILEIRO DE EDUCACAO MEDICA (COBEM).

Buscando proporcionar um ambiente propicio a reflexoes e debates conjuntos no esforco de aperfeicoamento da
Educacao Médica em nosso pais, 0 51° COBEM homenageia o Prof. Fernando Figueira (in memorian), criador do
IMIP e um dos fundadores da ABEM, a quem poderiamos muito oprtunamente citar: “Conscientemente ou nao, o
homem somente se realiza plenamente, quando se esquece de sua individualidade, se eleva e se projeta como
parte integrante do imenso corpo social ao qual pertence.”

Na pagina 3, as mensagens do presidente do Congresso, Prof. Gilliatt Falbo, e da presidente da ABEM, Prof°. Jadete
Lampert. Sejam todos muito bem vindos!
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TRABALHOS APROVADOS POR AREA TEMATICA

rea Total Enviados  Aceitos
01. Curriculo e metodologias de ensino 230 143
02. Cenarios de pratica e integracao a rede de servicos de satide 316 154
03. Internato 37 24
04. Residéncia médica e residéncia multiprofissional 33 25
05. Gestao, formacao de liderangas e compromisso social da escola médica 28 13
06. Profissionalizacdo e capacitacao do docente - educacao permanente 18 11
07. Avaliacao do curso e da escola médica 52 31
08. Avaliacao de estudantes nos processos de ensino-aprendizagem 164 90
09. Metodologia da pesquisa em educacdo medica 22 12
10. Apoio psicopedagogico ao estudante, tutoria e mentoring 38 26
11. Pos-graduacao lato e stricto sensu em educacao medica 12 8
12. Humanizacao e ética 94 65
13. Educacdo a distancia, Tecnologia de informacdo e Comunicacdo em saude 59 40
14. Extensdo universitaria 327 180
15. Hospitais de ensino 8 2
16. Interdisciplinaridade, transdisciplinaridade, atividades
multiprofissionais e intersetorialidade 88 47
17. PET-Satde e Pro-Satde 103 62
TOTAL DE TRABALHOS 1.629 933
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51°COBEM

CONGRESSO BRASILEIRO
DE EDUCACAO MEDICA

“DESAFIOS NA FORMACAO
MEDICA: NECESSIDADES
SOCIAIS E AVANCOS
TECNOLOGICOS”

19 a 22 de OUTUBRO
RECIFE / PE

Boas vindas aos congressistas

Prezados educadores e educandos,

O Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figuei-
ra - IMIP e a Faculdade Pernambucana de Salde - FPS tém
o prazer € a responsabilidade de organizar juntamente
com a ABEM 0 nosso congresso anual de Educacio Medica,
o COBEM 2013.

Até outubro, estaremos empenhados em oferecer um
ambiente acolhedor e propicio a reflexdes e debates
no incessante esforco de aperfeicoamento da Educacao
Médica em nosso pais. Muitos serdo os convidados in-
ternacionais, nacionais e locais. Procuramos apresentar
um painel que inclui novos temas, topicos conhecidos a
serem aprofundados, e questdes antigas que merecem
novos olhares e solucoes. Também estamos elaborando
um programa de atividades culturais integrado aos con-
teldos técnicos do congresso e alguns eventos sociais nos
quais teremos a oportunidade de promover encontros e
construir amizades.

Aguardamos ansiosos a chegada de cada um de vocés.
Tenham certeza de que o calor do Recife sera o mesmo
da nossa acolhida.

Sejam todos bem vindos ao COBEM Recife 2013.

Gilliatt Falbo
Presidente do COBEM

Caros congressistas,

E com grande satisfacao que, para atender a expecta-
tiva dos nossos associados e comunidades envolvidas com
a formacéao e o exercicio da profissdo médica, realizamos
mais um, o 51° Congresso Brasileiro de Educacao Médica.

Nas multiplas formas de atividades, demos prioridade
para conferéncias seguidas de mesas de debates com o
objetivo de subsidiar e elaborar respostas a questoes
que nos desafiam no cotidiano das escolas e dos servi-
cos de assisténcia em saude. Exercicio este, de analise
reflexiva e critica, que deve se multiplicar nas regionais
e no interior das institui¢oes de ensino e de prestacao
de servicos.

Estamos comprometidos com a construcao democratica
da cidadania que nos impulsiona ao esforco de perceber o
contexto com o senso critico e reflexivo, seguido de ati-
tude propositiva e a disposicao para engajar-se em acoes
no sentido de contribuir com mudancas que qualifiquem
0s processos de formacao e de assisténcia em salde na
dindmica contemporanea.

A todos um 6timo Congresso!

Juntos, somos mais fortes!

Jadete Barbosa Lampert
Presidente da ABEM
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“LA ORDEM FRANCISCO HERNANDEZ”

PREMIO .
DFEPAFEM
@ PAFAMS

Entre os dias 30 de julho e 1° de agosto, em Quito, Equa-
dor, aconteceu a “XIX Conferencia Panamericana de Educa-
cion Médica de la Federacion Panamericana de Associacionis
de Facultades (Escuelas) de Medicina - FEPAFEM - PAFAMS”,
tendo como tema central "Profissionalismo, Acreditacao e
Qualidade em Educacao Medica" com especial €nfase sobre
as contribuicoes em Atencao Primaria a Satde.

Estiveram presentes como representantes da ABEM, a
Dra Jadete Lampert, presidente da ABEM e a Dra. Derly
Streit, diretora executiva da ABEM que participaram como
conferencistas abordando os seguintes temas: “Universi-
dade e pesquisa: o que é necessario?” e “Areas emergentes
em Educacao Medica”. Durante o evento aconteceu ainda,
a entrega do prémio “la Ordem Francisco Hernandez”.

AFEPAFEM - Federacao Pan-Americana de Associacoes
de Faculdades (Escolas) de Medicina reconhece o mérito
daqueles que deram contribuicoes muito significativas
para a educacao médica nas Americas. Tal € a finalidade
de conceder o “Orden Francisco Hernandez” a pessoas
cujas vidas tém sido caracterizadas por dedicacao a
educacao médica nas areas de ensino, pesquisa e admi-
nistracdo académica. Este prémio é concedido a cada
dois anos, durante um evento especial.

De acordo com o Estatuto de “la Ordem Francisco
Hernandez” o Diretor Executivo da FEPAFEM tem a res-

Alice Reis Rosa

José Roberto Ferreira de Araujo

ponsabilidade de promulgar a convocacao de candidatos
entre as Associacoes de Faculdades de Medicina e Facul-
dades de Medicina individualmente afiliadas a FEPAFEM

e entre as Instituices de investigacao, de docéncia e de
servico no campo da satde. Neste sentido, foi solicitado

a ABEM - Associacao Brasileira de Educacao Médica que
indicasse trés personalidades brasileiras para participa-
rem como candidatos a esta premiacao.

Para esta edicao do prémio a ABEM indicou os doutores
José Roberto Ferreira de Araujo, Alice Reis Rosa e Luiz
Carlos Galvao Lobo e os mesmos foram escolhidos por ik
unanimidade pelo Conselho da Ordem, como vencedores
e foram agraciados com o prémio “la Ordem Francisco
Hernandez”, pelo excelente trabalho e carreira. B

A entrega do prémio aconteceu durante a cerimdnia
de encerramento da “XIX Conferencia Panamericana de
Educacion Médica de la Federacion Panamericana de
asociaciones de Facultades (Escuelas) de Medicina FEPA-
FEM - PAFAMS, organizada em conjunto com a Asociacion |
de Faculdades Ecuatorianas de Ciencias Médicas y de la
Salud - AFEME”.

Os doutores Alice Reis Rosa, José Roberto Ferreira de
Araujo e Luiz Carlos Galvao Lobo nao puderam comparecer
a cerimonia de entrega do prémio e foram representados
pela Dra. Jadete Barbosa Lampert, presidente da ABEM. i

Luiz Carlos Galvao Lobo




OUTUBRO DE 2013

soicim ABEM 3

Relatorio de Atividades 2012/2013

REPRESENTACAO DA ABEM

Periodo: Setembro/2012 a Agosto/2013

CONFERENCIA HU / DEBATE A EBSERH - UFGD
29 de setembro de 2012
Dourados-MS

REUNIAO COM MINISTRO DA EDUCACAOQ - MEC
15 de janeiro de 2013
Brasilia-DF

OFICINA DE TRABALHO FNEPAS - SGTES /MS
04 e 05 de outubro de 2012
Brasilia-DF

1l CONGRESSO BRASILEIRO DE HUMANIDADES EM
MEDICINA - CFM

09 a 11 de outubro de 2012

Sao Paulo-SP

CONGRESSO DE EDUCACAO E SAUDE DA AMAZONIA
(COESA) - UFPA

19 de outubro de 2012

Belém-PA

GRUPO DE TRABALHO EXPANSAQ DE VAGAS DE
ANESTESIOLOGIA NO BRASIL - FMUSP

01 de fevereiro de 2013

Rio de Janeiro-RJ

REUNIAO COM OS DIRIGENTES DA NMBR -
HOSPITAL SIRIO-LIBANES

04 de fevereiro de 2013

Sao Paulo-SP

ACOLHIMENTO NOVOS ALUNOS - UNIGRANRIO
06 e 07 de fevereiro de 2013
Rio de Janeiro-RJ

64° CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM - ABEN
29 de outubro de 2012
Porto Alegre-RS

REUNIAO COM GRUPO DA DIRETORIA DA ABENFAR
25 e 26 de fevereiro de 2013
Porto Alegre-RS

REUNIAO - DEGES/SEGETS/MS
30 de outubro de 2012
Brasilia-DF

REUNIAO DE ENTIDADES, INSTITUICOES E
MILITANTES DO SETOR DE SAUDE -

10° ABRASCAO

18 de novembro de 2012

Porto Alegre-RS

FORUM: A REALIDADE DO MEDICO BRASILEIRO -
ACADEMIA DE MEDICINA DE SAO PAULO

29 de novembro de 2012

Sao Paulo-SP

GRUPO DE TRABALHO PARA ELABORAGAO DE MODULOS
EDUCACIONAIS SOBRE CAPACITAGAO DE MEDICOS PARA O SUS
E CADASTRO NAC. DE ESPECIALISTAS MEDICOS - SGTES/MS
13 de marco de 2013

Brasilia-DF

Il FORUM: CREMERJ E ENSINO MEDICO: DESAFIOS E
CONQUISTAS - CREMERJ

01 a 04 de abril de 2013

Rio de Janeiro-RJ

AUDIENCIA DAS ENTIDADES COM A PRESIDENTA DILMA
04 de abril de 2013
Brasilia-DF

APRESENTACAO DO PROGRAMA CMIRA 2013 -
INSTITUTO SIRIO-LIBANES DE ENSINO E PESQUISA
11 de dezembro de 2012

Sao Paulo-SP

REUNIAO: COMPETENCIAS EDUCACIONAIS - ABEM/AMB/
UNASUS/DEGES

08 de abril de 2013

Brasilia-DF
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REUNIAO DA COMISSAO DE AVALIACAO DA EDUCACAO
FARMACEUTICA - ABENFAR

08 e 09 de abril de 2013

Brasilia-DF

REPRESENTACAO DA ABEM . Periodo: Setembro/2012 a Agosto/2013 (cont.)

SIMPOSIO DE BIOETICA - CREMESP
12 de abril de 2013
Sao Paulo-SP

REUNIAO SGTES / MS
25 de abril de 2013
Brasilia-DF

V FORUM NAC. DE EDUCACAO FARMACEUTICA - ABENFAR
03 a 05 de maio de 2013
Brasilia-DF

FORUM SOCESP PERMANENTE DE PREVENGAO - SOCESP
30 de maio de 2013
Sao Paulo-SP

EVENTO ABENFAR
06 de junho de 2013
Brasilia-DF

WORKSHOP DE FORMAGAO MEDICA - UNILAGO
14 de junho de 2013
Sao José do Rio Preto-SP

REUNIAO REGIONAL SAQ PAULO - TEMA:
RESIDENCIA MEDICA

15 de junho de 2013

Sao Paulo-SP

SOLENIDADE DE ABERTURA DAS COMEMORACOES DOS
65 ANOS DA FACULDADE DE MEDICINA - UFC

06 de maio de 2013

Fortaleza-CE

V FORUM DE PRECEPTORIA HFSE
08 de maio de 2013
Rio de Janeiro-RJ

16° CONGRESSO GAUCHO DE EDUCACAO MEDICA - CGEM
20 a 22 de junho de 2012
Caxias do Sul-RS

REUNIAO: COMPETENCIAS EDUCACIONAIS ABEM/AMB/
UNASUS/DEGES

25 de junho de 2013

Brasilia-DF

POSSE DA DIRETORIA PARA O TRIENIO 2013-2015 - SBP
10 de maio de 2013
Rio de Janeiro-RJ

15° CONGRESSO NAC. DE MEDICINA DO TRABALHO - ANAMT
11 a 17 de maio de 2013
Sao Paulo-SP

IV FORUM NACIONAL DE ENSINO MEDICO - CFM
15 a 16 de maio de 2013
Brasilia-DF

CONGRESSO MEDICO E FORUM DE LIGAS ACADEMICAS -
UNIFOA

16 a 18 de maio de 2013

Volta Redonda-RJ

REUNIAO: AVALIACAO TESTE DO PROGRESSO - ABEM,
SGTS E INEP

03 de julho de 2013

Brasilia-DF

REUNIAO GT PORTARIA 1.227/GM/MS - SGTES
05 de julho de 2013
Brasilia-DF

REUNIAO INEP / MEC
07 e 08 de julho de 2013
Brasilia-DF

REUNIAO SECRETARIA EXECUTIVA FNEPAS
12 de julho de 2013
Sao Paulo-SP

| CONGRESSO DE HOSPITAIS DE ENSINO NA SESDF
17 de maio de 2013
Brasilia-DF

REUNIAO COMISSAO DE ESPECIALISTAS MEC
17 de julho de 2013
Brasilia-DF

IV FRONTEIRAS DA EDUCAGCAO MEDICA - SIRIO LIBANES
DE ENSINO E PESQUISA

18 a 21 de maio 2013

Sao Paulo-SP

REUNIAO GT PORTARIA 1.227/GM/MS - SGTES
19 de julho de 2013
Brasilia-DF
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REPRESENTACAO DA ABEM . Periodo: Setembro/2012 a Agosto/2013 (cont.)

REUNIAO DO COMISSAO DE ESPECIALISTAS - SESU 32 REUNIAO DA COMISSAO NACIONAL DE AVALIACAO
25 de julho de 2013 DA EDUCACAO FARMACEUTICA - ABENFAR
Brasilia-DF 14 e 15 de agosto de 2013

Brasilia-DF
REUNIAO SESU “PROGRAMA MAIS MEDICOS PARA O BRASIL”
26 de julho de 2013 Il EPEM - ENCONTRO POTIGUAR DOS ESTUDANTES DE
Brasilia-DF MEDICINA

16 de agosto de 2013

Natal-RN

XIX CONFERENCIA PANAMERICANA 2013 - FEPAFEM

30 de julho a 01 de agosto de 2013
Quito - Equador DEBATE: O FUTURO DO MEDICO NO BRASIL: PANORAMA

DE ATUACAO DOS MEDICOS - FGV
19 de agosto de 2013

5° FORUM NACIONAL DE PRECEPTORES - SBOT

10 de agosto de 2013 Sao Paulo-SP
Sao Paulo-SP
OFICINA FNEPAS
REUNIAO SESU 28 e,2.9 de agosto de 2013
Brasilia-DF

15 de agosto de 2013
Brasilia-DF

OES DO CONSELHO DE ADMINISTRACAO DA ABEM

RIO DE JANEIRO/RJ - Dias 30 de novembro a 01 de dezembro de 2012
CAMPINAS/SP - Dias 21 e 22 de marco de 2013
SAO PAULO/SP - Dias 28 e 29 de junho de 2013

CONVOCATORIA ABEM AS ESCOLAS MEDICA

SAO PAULO/SP - Dia 16 de Jutho de 2013

REPRESENTACAO DA ABEM NAS PLENARIAS DA CNRM

07 de novembro de 2012 - Brasilia-DF 09 e 11 de abril de 2013 - Brasilia-DF

11 a 13 de dezembro de 2012 - Brasilia-DF 08 e 10 de maio de 2013 - Brasilia-DF
15 a 17 de janeiro de 2013 - Brasilia-DF 25 a 27 de junho de 2013 - Brasilia-DF
05 e 07 de marco de 2013 - Brasilia-DF 27 a 29 de agosto de 2013 - Brasilia-DF

REPRESENTACAO DA ABEM NO FORPEM (Forum Permanente das Entidades Médicas Brasileira)

19 de novembro de 2012 - Sao Paulo-SP - 23 de janeiro de 2013 - Sao Paulo-SP
10 de dezembro de 2012 - Sao Paulo-SP 22 de abril de 2013 - Sao Paulo-SP
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Relatorio de Atividades

REGIONAIS DA ABEM

« REUNIAO - Em 06/maio, em Belém, com a participacao de

UFPA, UEPA e CESUPA, para escolha de tema e formatagao
do V CRENEM - Congresso Regional Norte de Educagao
Médica e detalhamento dos Projetos ABEM 10 ANOS DE
DIRETRIZES CURRICULARES. O ponto mais significativo
foi a entrega da medalha de honra ao mérito ABEM ao
professor Dr. JOAO PAULO DO VALLE MENDES, reitor da
CESUPA e pessoa de grande relevancia na educagao médica
nacional, tendo sido um dos fundadores e presidente da
ABEM no biénio 1978-1980.

OFICINA - Em 21/maio, aconteceu na Universidade Fede-
ral do Amazonas oficina sobre os projetos AVALIACAO DAS
ESCOLAS MEDICAS e o TESTE DO PROGRESSO, apresen-
tados pelas professoras Jadete Lampert, Angélica Bicudo
e Maria de Lourdes Hafner,
para explicitar os dois subprojetos que fazem parte dos
Projetos ABEM 10 ANOS DE DIRETRIZES CURRICULARES.

que estiveram em Manaus

Na Regional NORTE ficou definido:

TESTE DO PROGRESSO - Sera coordenado pela professora
Neila Falcone, Diretora Regional da ABEM/Norte. O Nicleo
Interinstitucional contard com a adesao de seis escolas
médicas: UFAM, UEPA, UFPA, UNIR, UFRR e UFT.
AVALIACAO DAS ESCOLAS MEDICAS - o conjunto de pro-
fessores e aluno que o supervisionarao: Juscimar Carneiro
Nunes (UFAM), Waltair Maria Martins Pereira (UFPA) e o
académico Anderson Thiago Nobre de Camargo (UFAM).

REUNIOES - O Prof. Philadelpho desenvolveu um plane-
jamento de reunides com os atores da Regional ABEM/
Minas Gerais.

TESTE DO PROGRESSO - Na reuniao realizada em BH foi
iniciada uma discussao que prosseguiria no més seguintes
com as escolas de MG. Infelizmente por uma serie de
questdes essa reuniao nao teve participacao significativa.

« Com a minha entrada como Diretor Regional da ABEM

MG continuamos com a intencao do Prof. Philadelpho de

« REGIONAL MINAS GERAIS o

E importante registrar que algumas das nossas 14 EM
associadas também estao participando dos outros dois
subprojetos: URGENCIAS E EMERGENCIAS e INTERNATO.
Registre-se a presenca da diretora regional em reuniées
da Diretoria da ABEM em Campinas (marco) e em Sao
Paulo (junho).

Divulgacao dos e-mails com posicionamento da ABEM em
relacao a Portaria 621 e o programa Mais Médicos. Des-
dobramento: Posicao das Escolas Médicas do Norte em
relacdo a nao adesdo ao Programa governamental.
DESTAQUE - O curso das atividades sobre o TESTE DO
PROGRESSO que vem mobilizando os professores das Es-
colas Médicas participantes e nos tém mantido proximos,
nao obstante as nossas distancias fisicas. No proximo dia
13/setembro havera uma reuniao na UFPA, em Belém,
com a presenca de cinca das seis Escolas que compoem
o Nicleo para o TP para a escolha das questdes que
comporao o instrumento de avaliacao, definicoes sobre
a operacionalizacao/aplicacdo do teste e, como segundo
item, ainda que ndo menos importante, a formatacao do
proximo CRENEM.

PROXIMO ANO - Seré realizado o V CRENEM, no més de abril,
em Manaus, com o tema “Internato - como estamos fazendo”
e que incentivara a troca de informagoes sobre o processo
internato em nossos cursos de medicina da Regional Norte.

Diretora Regional Neila Falcone Bomfim
Regional NORTE/ABEM

conseguirmos executar o desenvolvimento de atividades.
Nesse interim vieram as questoes que motivaram nosso
ultimo encontro em SP e nao foi ainda possivel realizar
nosso intento que consiste em realizar contato direto
com diretores das escolas de MG para pensarmos juntos
com suas escolas as atividades a serem desenvolvidas
pela regional de MG. Esperamos ate o COBEM termos
conseguido avancar.

Diretor Regional Geraldo Cury
Regional MINAS GERAIS/ABEM

M
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e REGIONAL NORDESTE e«

- Qutro grupo inicialmente constituido pelos cursos da
Universidade Federal da Bahia, Escola Bahiana de Medicina

« Apoio a realizacdo do COBEM 2013 em Pernambuco
« Incentivo as escolas da regional para adesao aos projetos

da ABEM.

OFICINA - Realizacao da oficina dos projetos CAEM/
CAES e TESTE DE PROGRESSO em Fortaleza, nos dias 07
e 08/dezembro/2012, com a presenca da Prof®. Jadete,
Prof®. Angelica Bicudo e representantes das seguintes
escolas: Universidade Federal do Ceara, Universidade
Estadual do Ceara, Universidade de Fortaleza, Centro
Universitario Christus, Universidade Federal do Rio
Grande do Norte, Universidade Federal de Pernambuco,
Faculdade Pernambucana de Salde, Universidade Fede-
ral de Alagoas, Universidade Federal da Bahia, Escola
Bahiana de Medicina.

TESTE DE PROGRESSO - Criacao de dois novos grupos de
escolas da regional para a realizacao do projeto:

- Um grupo incluindo os cursos de medicina de: Univer-
sidade Federal do Ceara (trés cursos), Universidade de
Fortaleza, Centro Universitario Christus e Faculdade Per-
nambucana de Salde. Este grupo depois teve a adesao dos
cursos da Universidade Estadual do Ceara e da Faculdade
de Medicina de Juazeiro do Norte.

e Salde Publica e Universidade Estadual da Bahia
Participacado de Cursos de Medicina da regional nas oficinas
dos Projetos ABEM de INTERNATO e EMERGENCIA.
Representacao da ABEM na comemoracao dos 65 anos da
Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Ceara
em Fortaleza.

Apoio a todas as posicoes tomadas pela ABEM em relacao
a Portaria 621 e ao programa Mais Médicos. Incentivo a
discussédo nas Escolas. Varias escolas, apds discussoes
internas tiveram posicionamentos coincidentes com os
adotados pela ABEM.

DESTAQUE - O Projeto do TESTE DE PROGRESSO tem sido
motivo de mobilizacdo e agregacao entre as escolas.
PROXIMO ANO - Incentivar o uso de uma matriz Unica
nacional para o TESTE DE PROGRESSO.

- Conseguir adesao das escolas que ainda nao participam
aos projetos da ABEM.

- Encontrar mecanismos que facilitem a comunicacao na
Regional.

Diretora Regional Maria Goretti Frota Ribeiro
Regional NORDESTE/ABEM

« REGIONAL RIO DE JANEIRO / ESPIRITO SANTO «

Na Regional RJ/ES ficou definido:
» TESTE DO PROGRESSO - Coordenacao da professora Rosa-

discussao sobre avaliacdo e provocando importantes
reflexdes na pratica docente. O envolvimento de nossas

na Alves. O Nicleo Consorcio conta com a adeséo de sete
escolas médicas: UFRJ, UERJ, FMP, UNIGRANRIO, UNIFOA,
UNIVIX e UNESC. A primeira avaliacao ja esta marcada para
este semestre e existe articulacao para a formacao de um
segundo consorcio.

AVALIACAO DAS ESCOLAS MEDICAS - O projeto esta em
andamento sob a coordenacao da Prof?. Filomena Alencar.
Boa parte das nossas EM associadas estao participando dos ou-
tros dois projetos: URGENCIAS E EMERGENCIAS e INTERNATO.
DESTAQUE - As reunides do TESTE DE PROGRESSO tem
sido proveitosas para a regional, mantendo uma ampla

EM em todos demais projetos da ABEM (CAEM, Internato
e Urgéncias e Emergéncias) também é digno de nota.
PROXIMO ANO - O Congresso da Regional passara a acon-
tecer apenas em anos impares de forma a nao coincidir
com o Congresso da Regional SP, o que nos causava uma
sobreposicao de agendas e dificultava a presenca de as-
sociados nos dois eventos.

ELEICOES - Pretendemos organizar as eleicées da Regional,
mobilizando os associados para candidaturas, principal-
mente no que se refere aos delegados.

Diretor Regional Julio Aragdo
Regional RJ-ES/ABEM
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Relatorio de Atividades

REG'ONA'S DA ABEM (continuacao)

o REGIONAL SAOQ PAULO -

« REUNIOES TEMATICAS - Foram realizadas trés reunites

tematicas ao longo do ano, com a regularidade de uma
a cada 3 meses. As reunides ocorreram em cidades do
interior e na capital do Estado. Participaram diversas
escolas (meédia de 15 escolas/reuniao) e alguns servicos
de residéncia médica. O publico médio foi de 50 pessoas
em cada reuniao, dentre docentes, preceptores, médicos
-residentes e estudantes.

Marco/2013

Tema: Avaliacao

Local: UNICAMP - Campinas

Palestra: “O estado atual da avaliacao do ensino médico
no Brasil”

Palestrante: Prof®. Maria Eugénia Vanzolini (CEDEM/USP)
Junho/2013

Tema: Residéncia Médica

Local: UNIFESP - Sao Paulo

Palestras: “Como a prova pratica para residéncia médica
esta influenciando a graduacao?” / “Como sistematizar
a avaliacao dos médicos-residentes?” / “Como esta a
residéncia médica no Brasil hoje? Resultados do recente
recredenciamento de programas”

Palestrantes: Prof. Gilmar Fernandes do Prado (UNIFESP);
Prof. Adnan Neser (CEREM-SP); Prof®. Maria do Patrocinio
Tenorio Nunes (CNRM)

Setembro/2013

Tema: Desenvolvimento Docente

Local: USP - Ribeirao Preto

Palestras: “O qué o professor de medicina precisa saber
para ensinar?” / “Quais sao e como desenvolver as com-
peténcias para a preceptoria no internato?” / “Mérito
académico e estabelecimento de padroes de exceléncia
para o docente que ensina”

Palestrantes: Prof. Luiz Ernesto de Almeida Troncon
(FMRP/USP); Prof. Mauricio Braz Zanolli (FAMEMA); Prof®.
Eliana Martorano Amaral (UNICAMP)

OFICINA DO PROJETO ABEM 50 ANOS E DEZ ANOS DE DCN
Com esta oficina, foi desencadeada na regional a estru-

turacao do sub-projeto de avaliacao dos cursos da area
da salide. Também, a partir desta reunido, foi criado o
terceiro nicleo interinstitucional em Sao Paulo para a
aplicacao do TESTE DE PROGRESSO. Publico presente de
cerca de 60 pessoas, representando 20 escolas diferentes.
Abril/2013

Temas: “Avaliacao do Estudante - Contribuicdes do Teste
de Progresso” / "Avaliacao e Acompanhamento das Mudan-
cas nos Cursos da Gradacao da Area da Satide / Comissao
de Avaliacao das Escolas Médicas - CAEM"

Local: Universidade Anhembi-Morumbi/Sao Paulo
Palestrantes: Prof?. Angélica Maria Bicudo (UNICAMP);
Prof®. Jadete Barbosa Lampert (ABEM)

OUTRAS ATIVIDADES

31/01/2013 - Entrevista no canal de televisao TVT sobre
o exame do Cremesp / Prof®. Karen Cristine Abrao (vice-
coordenadora regional ABEM/SP)

07/06/2013 - Participacao em discussao sobre alternativas
ao Exame do Cremesp na Faculdade de Medicina de Botu-
catu/UNESP / Pedro Tadao Hamamoto Filho (coordenador
regional medico-residente ABEM/SP)

16/07/2013 - Regional Sao Paulo sediou reuniao emer-
gencial da ABEM com escolas médicas para decidir o po-
sicionamento com relac@o ao programa “Mais Médicos”,
na UNIFESP

18/07/2013 - Entrevista no canal de televisao TVT sobre
0 programa “Mais Médicos” / Prof®. Lucia Christina lochida
(diretora regional ABEM/SP)

HOMENAGEM - Ao longo de 2013, entrega das medalhas
comemorativas dos 50 anos de ABEM as escolas associa-
das e a pessoas ilustres da educacdao médica do Estado
de Sao Paulo.

PROXIMO ANO - 9° Congresso Paulista de Educacao Médica
Data: 22 a 24 de maio de 2014

Local: Faculdade de Medicina de Sao José do Rio Preto
(FAMERP)

Tema: Como formar medicos brasileiros frente aos novos
desafios da saude?

Diretora Regional Lucia Christina lochida
Regional SAO PAULO / ABEM
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o REGIONAL SULI -« o REGIONAL CENTRO OESTE -«

« ATIVIDADES - A ABEM Sul | realizou reuniées ordinarias « CURSO - Formacéo de Preceptores da Residéncia Médica -

a cada 40 dias, realizou cinco reunides para construcao
da prova do TESTE DE PROGRESSO, realizou duas oficina
sobre o TESTE DE PROGRESSO, participou de uma reu-
niao do colegiado de curso na UNISC e de uma da UCPel
para tratar do TESTE DE PROGRESSO e outros assuntos,
realizou o XVI CGEM na UCS em Caxias do SUL de 20 a
22/07/2013, realizou oficina de avaliacao institucional
CAES/ABEM e trés reunides do grupo gestor do projeto
CAES/ABEM.

DESTAQUE - Em primeiro lugar a regularidade dos con-
gressos estaduais ja na 16 edicao, que a regional tem
realizado anualmente. A adesao macica das escolas do
RS ao TESTE DE PROGRESSO e a criacao do grupo gestor
CAES/ABEM na regional.

PROXIMO ANO - Ampliar o nimero de escolas participan-
tes do teste de progresso, participar de maior nimero
de reunides das escolas associadas, divulgando a ABEM
e suas potencialidades, realizar seminarios locais nas
escolas abordando temas de interesse do ensino médico.

Diretor Regional Sandro Schreiber de Oliveira
Regional Sul | / ABEM

Parceria com a ABEM/MS/Faculdade de Medicina da UFMT
OFICINA - Capacitacao em Avaliagao: Minicex -

Parceria com a Faculdade de Medicina da UFG

Formacao do Consorcio das escolas médicas para realiza-
¢do do TESTE DE PROGRESSO e AVALIACAO DAS MUDANCAS
CURRICULARES (CAES).

Distrito Federal: ESCS-DF; UNB; CATOLICA DE BRASILIA
Goias: UFG; UNIEVANGELICA

Mato Grosso: UFMT; UNICA

Mato Grosso do Sul: UFMS; UFGD; UNIDERP

Participacdo na Comissdo Estadual de Residéncia Médica -
CEREM-MT.

Participacao na reuniao do Conselho Deliberativo da ABEM
realizada em 27 e 28 de junho de 2013, em Sao Paulo.
Participacdo na reuindo extraordinaria do Conselho Deli-
berativo da ABEM para discutir posicionamento sobre a MP
621/2013, realizada no dia 16/07/2013, em Sao Paulo.
Participacao na reuniao do Ministério da Satde do Progra-
ma Mais Médicos, em Brasilia, no dia 31/07/2013.

Diretor Regional Antonio José de Amorim
Regional CENTRO OESTE / ABEM

e REGIONAL SULII »

« Envio de carta convite a todas as escolas que compodem a

regional, associadas ou ndo a ABEM, para que participas-
sem de todos os projetos da Associacao, principalmente
aqueles lancados na comeracao dos 50 anos da instituicao.
Realizacao da oficina de Avaliacdo, projeto CAES e Teste de
progresso na cidade de Florianopolis, no dia 27 de maio,
com a participacao da Prof®. Jadete, Prof®. Angelica Bicudo e
representantes das seguintes escolas: Universidade Estadual
de Londrina, Universidade Estadual de Londrina, Univer-
sidade do Vale do Itajai, Fundacao Universidade Regional
de Blumenau, Pontificia Universidade Catodlica do Parana
- Campus Londrina, Universidade Comunitaria da Regido de
Chapeco, Universidade Federal de Santa Catarina, Centro
Universitario Cesumar, Sociedade Evangeélica Beneficente de
Curitiba, Universidade do Planalto Catarinense, Universidade
do Extremo Sul Catarinense e Universidade Positivo.

Participacdo da oficina do projeto CAES na cidade do
Rio de Janeiro através da comissao gestora enviando
representantes das seguintes instituicées: Universidade
do Vale do Itajai, Universidade Comunitaria da Regiao
de Chapeco, Universidade Federal de Santa Catarina,

Centro Universitario Cesumar e Universidade Positivo.
Realizacao do IX CCPEM (Congresso Catarinense e Parana-
ense de Educacao Médica) de 01 a 03 de agosto na cidade
de Joinville (programacao em anexo).
Apoio ao Ntcleo de Apoio Pedagogico Interinstitucional Sul
Il (Napisull - I1) para a realizacao de seu terceiro teste de
progresso em 02 de outubro de 2013.

Apoio a todas as posicdes tomadas pela ABEM em relagao
a Portaria 621 e o programa Mais Médicos.

DESTAQUE - Incentivo a discussao entre as escolas em
relacdo a Ultimas medidas do governo, referendando as
posicoes assumidas pela ABEM.

PROXIMO ANO - Apoiar a candidatura da Cidade de Join-
ville-SC como sede do COBEM 2014.

Realizar o X Congresso Regional na cidade de Curitiba.
Apoiar e incentivar as escolas componentes da regional para
participar e completar os projetos da ABEM iniciados em 2013,
Apoiar a implantacdo do segundo nucleo do TESTE DE
PROGRESSO.

Convidar docentes e discentes para se afiliarem a ABEM.

Diretor Regional Olavo Franco F. Filho
Regional SUL Il / ABEM
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Relatorio de Atividades
PROJETOS DA ABEM EM DESENVOLVIMENTO

e PROJETO 10 ANOS DAS DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS

Iniciado em setembro de 2012 e com « Situacao do Ensino de Urgéncia e Emergéncia nos
previsao de termino para dezembro de Cursos de Graduacao de Medicina
2013 , o referido projeto conta com a + Internato Médico
adesao de 84 escolas medicas associa- » Avaliacao do estudante: contribuicao do Teste de
das da ABEM, atraves de Termo e Coo- Progresso
peracao Técnica, e engloba os seguintes « Avaliacao e acompanhamento das mudancas nos
subprojetos: cursos da area da satde: CAES

» PROJETO CONSTITUICAO DO CAMPO TEORICO PRATICO

DA PRECEPTORIA DE RESIDENCIA MEDICA e

Iniciado em julho de 2013 e com previsao convidados pelo Conselho Gestor do Projeto.
de termino para dezembro de 2013, o referido O referido NDE participara da construcao e
projeto propoe a constituicao de um Nucleo implementacao de propostas da ABEM volta-
Docente Estruturante - NDE, composto por das para o Desenvolvimento da Preceptoria na
um grupo de docentes Associados da ABEM e Residéncia Medica.

« PROJETO DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS PEDAGOGICAS PARA A PRATICA

DA PRECEPTORIA NA RESIDENCIA MEDICA - FASE Il - 2013/2015 «

Visando dar continuidade e ampliar o Projeto apenas aguardando os tramites administrativos
desenvolvido em 2011/2012, a FASE Il ja teve de liberacao da verba, para dar inicio as suas
sua proposta aprovada pela SGTES/MS, estando atividades.
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POSICIONAMENTOS POLITICOS DA ABEM

A ABEM tem como visao ser reconhecida como a principal
protagonista de melhorias na educacdo meédica brasileira,
representante de seus associados, influenciando as politicas
publicas de educacio e saude. E, tem como missao desenvolver
aeducacao médica visando a formacao de um profissional capaz
de atender as necessidades de satide da populacao, contribuindo
para a construcao de uma sociedade mais justa e igualitaria.

Portanto, diante das politicas e acoes governamentais
tem buscado colaborar com discussao critica, propositiva e
construtiva. Assim, foi em relacdo ao Programa de Valorizacao
dos Profissionais da Atencao Basica (PROVAB) que reforca a
formacao do médico na atencao béasica de salide ao oferecer
trabalho para médicos recém formados em municipios que
nao dispéem deste profissional com o atrativo do ganho de
Bolsa e do percentual de 10% sobre a nota alcancada ao
prestar prova de selecao em residéncia médica (RM). AABEM
esteve com as entidades profissionais médicas em reunioes
com o ministro da satde, Alexandre Padilha, dando seu apoio
coerente com sua posicdo de fortalecer a pratica na atencao
basica em saude na formacao do profissional, dentro das di-
retrizes curriculares nacionais para o curso de graduacao em
medicina. Nestas ocasides sempre salientou a importancia de
se dispor de um sistema de avaliacdo para acompanhamento
do programa, dada a necessidade de aprimorar constante-
mente o processo de assisténcia médica desencadeado pelo
programa. Assim se manteve coerente, mesmo na votacao
do PROVAB, em reuniao da CNRM, que colocou em votacao
o Programa com o foco na eliminacé&o do bénus.

Mais recente, com a publicacao da Medida Proviséria n°
621 do Programa Mais Médicos, a ABEM reuniu as escolas mé-
dicas e entidades associadas para discutir e posicionar-se, em
16/07/2013, em Sao Paulo, na Universidade Federal de Sao Paulo
(UNIFESP). No mesmo dia a SESu chamou as escolas de medicina
das universidades federais para reuniao de mesmo teor, de onde
tiraram um grupo de trabalho. A reunido da ABEM resultou em
documento publicado em seu site (em anexo). O documento da
ABEM foi levado a reunido da Comissao de Especialistas do MEC
que o aprovou na integra. Nesta reunido, o documento foi lido
aos dois ministros da Satide, Alexandre Padilha, e da Educacéo,
Aloizio Mercadante, que presentes pediram propostas. Mais outro
grupo de trabalho foi formado. Os dois grupos tiveram encami-
nhamentos semelhantes. Vejam as atas em anexo.

Na sequéncia, a ABEM acompanha e participa em comissoes
e com as escolas medicas das discussdes e repercussoes das
MP621, com vista a aprimorar acées que venham auxiliar na
solucao dos problemas de formacao e de assisténcia médica
em salde a populacao brasileira.

AABEM mantém sua politica de descentralizacao, incenti-
vando as discussoes e construcoes dos seus Conselhos Regio-
nais, para chegar mais perto e junto das escolas de medicina,
responsaveis pelo processo de formacao profissional. Além
de estar buscando aproximacao com as entidades médicas
ligadas a profissao, visando montar agenda compartilhada
para tratar em conjunto os temas que as unem em torno da
formacao e do exercicio profissional.

DOCUMENTO DO

POSICIONAMENTO DA ABEM

AAssociacdo Brasileira de Educacdo Médica (ABEM), entidade
reconhecida como de utilidade piblica, que congrega em seu
seio mais de 140 escolas médicas associadas, alguns milhares de
associados individuais docentes e discentes, além de associados
especiais como a Direcdo Executiva Nacional dos Estudantes
de Medicina (DENEM), Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP),
a Federacdo Brasileira de Associacoes de Ginecologia e Obs-
tetricia (FEBRASGO) e a Sociedade Brasileira de Medicina de
Familia e Comunidade (SBMFC), entre outras, ha 50 anos esta
comprometida com o desenvolvimento da educacao médica no

pais, visando a formagao de um profissional capaz de atender
as necessidades de salde da populagéo, contribuindo para a
construcao de uma sociedade mais justa e igualitaria.

Por esta razdo, a ABEM vem a publico manifestar que
continuara contribuindo, de maneira democratica e
construtiva, com os processos de avanco em educagao e
salde. Assim:

1. Manifesta-se contraria a forma autoritaria com que fo-
ram decididas as medidas do Programa “Mais Médicos”
pelo Governo Federal, sem consulta prévia as entidades
e escolas médicas;

2. Reitera seu posicionamento favoravel ao REVALIDA,
nos moldes atuais, como instrumento de revalidacao
de diplomas médicos obtidos no exterior;
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3. Manifesta-se contraria ao aumento da duracao do curso
de graduacao em medicina para oito anos;

4. Destaca que as Diretrizes Curriculares Nacionais para
os Cursos de Graduacao em Medicina ja determinam a
formacao pratica nos trés niveis de assisténcia no SUS;

5. Ressalta que, para diminuir a caréncia de médicos
no SUS, faz-se necessario um plano de carreira, uma
politica salarial e melhores condicoes de trabalho com
responsabilizacdo dos gestores;

6. Defende a oportunidade de Residéncia Médica de quali-
dade para todos, com distribuicao de vagas em funcéo
das necessidades sociais.

7. Manifesta-se contraria a abertura indiscriminada de

vagas de graduacao em medicina.

Conscientes de que o Brasil enfrenta graves problemas de
financiamento, gestao, provimento e fixacao de profissionais
na area da salide, a ABEM entende que a Medida Proviséria
n°® 621 nao soluciona esses problemas.

Portanto, a ABEM defende a rejeicao da Medida Provisoria
n® 621 e conclama toda a sociedade para discutir as questoes
relacionadas a educacao médica e propor solucdes, como
tem feito ao longo das Ultimas décadas.

Sdo Paulo, 16 de julho de 2013.

ATA DE REUNIAO DO GRUPO DE
TRABALHO DESIGNADO PELA
COMISSAO DE ESPECIALISTAS EM

ENSINO MEDICO PARA ANALISE E
PROPOSICOES SOBRE A MEDIDA
PROVISORIA 621/2013

No dia 25 de julho de 2013, na Sala de Reunioes da Se-
cretaria da Educacao Superior, do Ministério da Educacao,
reuniu-se a Comissdao designada Comissao de Especialistas
em Ensino Médico para analisar e apresentar proposicées
sobre a Medida Provisoria 621/2013. Participaram os seguin-
tes membros: Braulio Luna Filho, Geraldo Brasileiro Filho,
Jadete Barbosa Lampert e José da Silva Guedes, da Comis-
sdo de Especialistas em Ensino Médico; Maria do Patrocinio
Tendrio Nunes, da Comissdo Nacional de Residéncia Médica
e Henry de Holanda Campos, da Comissao de Expansao dos
Cursos de Medicina no ambito das Instituicoes Federais de
Ensino Superior. Participaram, sem manifestacao de voto,
Gilberto Garcia, do Conselho Nacional de Educacdo, Vinicius
Ximenes, do Ministério da Educacao, e Felipe Proenco, do
Ministério da Salde.

A reunido foi aberta pelo Secretario da Educacao Superior,
Paulo Speller, que definiu os pontos de pauta, explicitando
igualmente o que era esperado como contribuicao da Comissao.

Depois de exaustivas discussoes os membros da Comissao
deliberaram por oferecer as seguintes recomendagoes:

Item | - Duragdo do Curso de Medicina e orientacdo para
desenvolvimento e fortalecimento do Curso: o Curso de Me-
dicina deve manter a sua integralizacao em seis anos, sendo

imprescindivel o fortalecimento da aplicacao das Diretrizes
Curriculares Nacionais para os Cursos de Medicina (DCNM),
devendo ser estabelecido mecanismo de acompanhamento e
avaliacao da efetiva implantacao das DCNM. O projeto peda-
gogico devera contemplar a valorizacao e fortalecimento do
SUS. O Internato Médico devera ter duracao minima de dois
anos, respeitando-se as DCNM, e contemplar efetivo treina-
mento em servico no nivel da atencdo primaria em saude
da rede SUS e na sua estrutura de Urgéncia/Emergéncia.

Item Il - Expansao e oferta de cursos de Medicina - tra-
tando-se de instituicdes publicas devera fazer-se mediante a
analise rigorosa de necessidade social; no caso de instituicoes
privadas devera ocorrer por meio de edital, como disposto
na MP 621/2013.

Item Il - Universalizacao e modificacao da estrutura de
Residéncia Médica: o acesso aos programas de Residéncia
Médica devera ser universalizado até 2017. Os programas
de Residéncia Médica deverao ser desenvolvidos no ambito
do SUS. O primeiro ano da Residéncia Médica devera ser
desenvolvido, em carater obrigatério, no ambito da atencao
primaria em salide e Servico de Urgéncia/Emergéncia, para
as areas de Clinica Médica, Cirurgia Geral, Pediatria, Gine-
cologia e Obstetricia, Medicina de Familia e Comunidade,
Psiquiatria e analisada a viabilidade de sua aplicacao nas
especialidades de acesso direto. Estratégias deverao ser
desenvolvidas para o fortalecimento da Residéncia Médica
em Medicina de Familia e Comunidade, devendo, até 2017, as
vagas para essa especialidade representarem 40% das vagas
totais de Residéncia Médica oferecidas. Para o primeiro ano
da Residéncia Médica desenvolvido no ambito da atencao
primaria em salde e Servico de Urgéncia/Emergéncia devera
ser definidas a sua regulamentacao, curriculo, padrées de
preceptoria. Adequar o marco juridico para que a Residéncia
Médica seja obrigatoria a partir de 2018.
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Item IV - Contrato organizativo entre a rede de sai-
de/Sistema Unico de Salde e cada instituicao de ensino
responsavel pela oferta de Curso de Medicina - esse ins-
trumento devera estabelecer a garantia de acesso, como
cenario de pratica, as unidades de saude em todos os
niveis de complexidade, estabelecendo como prioridade
o atendimento aos Cursos de Medicina de instituicdes
publicas. O instrumento devera contemplar igualmente
a designacao de preceptores da rede de saude e regula-
mentar a sua relacado com a instituicdo responsavel pelo
Curso de Medicina, definir mecanismos de valorizacao
desses profissionais de saude, notadamente os da atengao
basica em salide, estabelecer as obrigacGes mutuas entre
as partes e definir a dindmica de funcionamento da rede
de salde escola afeita a cada Curso de Medicina.

Iltem V - Revisdo dos mecanismos e sistemas atuais de
certificacao, acompanhamento e avaliacado dos Cursos de
Medicina, incluindo aspectos relacionados ao Curso de
Medicina e tambeém ao contrato organizativo com a rede
de saude, a integracao ensino-servico, as atividades de
preceptoria, a contribuicdo do Curso de Medicina para o
Sistema de Saude (SUS) local e sua responsabilidade social.

Item VI - Oferta regular, pela Secretaria de Educagao
Superior, em bases regionais, de programa de desenvolvi-
mento docente para os Cursos de Medicina e de formacao
de preceptores para o ensino de graduacao, Internato e
Residéncia Médica, com tempo protegido para a participacao
nessa atividade de formacéo.

« Capacitacao dos profissionais da rede para
implantacao das RM

« Investimento no SUS, preceptores e infra-estrutura,
investimento pratica

» Assisténcia e gestdo de saude. Plano de carreira

« Ampliacao de cenarios de pratica

» Docentes na assisténcia e profissional do servico
comprometido com a formacao - [DA

« Critérios novos para a selecao de docentes
independente da area de conhecimento

« Aporte técnico e financeiro

- Conceito de SUS - carga horaria nas escolas/servicos

= Debate SESu e SGTES - preceptoria ser oficial

Item VII - Necessidade de revalidacao de diploma de médico
obtido no exterior para autorizacao do exercicio profissional
pleno no Brasil e manutencao e fortalecimento do REVALIDA.
Adocao do REVALIDA como Unica via de acesso a revalidacao de
diplomas de médicos obtidos no exterior, mantendo-se a sua
orientacao com base em matriz que estabelece as habilidades
e competéncias que definem a aptidao para o exercicio profis-
sional no Brasil, e a sua realizac&o sob responsabilidade do INEP.

Brasilia, 25 de julho de 2013.
Braulio Luna Filho
Geraldo Brasileiro Filho
Jadete Barbosa Lampert
José da Silva Guedes
Maria do Patrocinio Tenério Nunes
Henry de Holanda Campos

ATA DE REUNIAO DO GRUPO DE
TRABALHO DESIGNADO COMO
REPRESENTANTE DE UNIVERSIDADES

E DE CURSOS DE MEDICINA PARA
ANALISE E PROPOSICOES SOBRE
A MEDIDA PROVISORIA 621/2013

No dia 26 de julho de 2013, na Sala de Reunides da Se-
cretaria da Educacdo Superior, do Ministério da Educacao,
reuniu-se o Grupo de Trabalho designado como Representante
de Universidades e Cursos de Medicina para analisar e apre-
sentar proposicoes sobre a Medida Proviséria 621/2013. O
grupo havia sido formado em reuniao realizada no dia 16 de
julho de 2013 no Auditério do Ministério da Educacao, com a
presenca dos Ministros da Educacao e da Salde, Secretarios
da Educacao Superior e da Regulacdo, Presidente do INEP e
ficou assim constituido:

Ana Lucia Escobar (Universidade Federal de Rondénia);
Anténio Carlos Lopes (Univ. Federal de Sao Paulo);
Antonio Carlos Sansevero Martins (Univ. Fed. de Roraima);
Bernardino G. A. Souto (Univ. Federal de Sao Carlos);
Henry de Holanda Campos (Univ. Federal do Ceara);
Itagores Coutinho Hoffman (Univ. Federal do Tocantins);
Ivan Batista Coelho (Univ. Federal de Ouro Preto);
Jadete Barbosa Lampert (Univ. Federal de Santa Maria);
Maria de Fatima Lindoso Silva (Univ. Federal de Goias);
Natalino Salgado Filho (Univ. Federal do Maranhdo);
Roberto Medronho (Univ. Federal do Rio de Janeiro);
Rodrigo Cariri (Universidade Federal de Pernambuco);
Thiago Gomes da Trindade (Univ. Fed. Rio Grande do Norte).

Para a Coordenagdo do Grupo foi designado Henry de Ho-
landa Campos (Universidade Federal do Ceard) e definido que
o Grupo de Trabalho contaria com a participacao e assessora-
mento de Gilberto Garcia (Conselho Nacional de Educacao),
Vinicius Ximenes (MEC- Secretaria da Educacao Superior) e
Rosa Nader (MEC- Secretaria da Educacao Superior).
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OUTUBRO DE 2013

16 socin ABEM

Da reuniao realizada no dia 26 de julho de 2013 participa-
ram os seguintes membros: Ana Lucia Escobar, Antonio Carlos
Sansevero Martins, Bernardino G. A. Souto (participacao
através de videoconferéncia), Henry de Holanda Campos,
Itagores Coutinho Hoffman, Jadete Barbosa Lampert, Roberto
Medronho e Maria do Carmo Lacerda Barbosa, Coordenadora
do Curso de Medicina da Universidade Federal do Maranhao,
em substituicao ao Reitor daquela Instituicao, Natalino Sal-
gado Filho. Participaram, com a funcao de assessoramento
e sem manifestacao de voto, o Conselheiro Gilberto Garcia,
Presidente da Camara de Educacédo Superior do Conselho
Nacional de Educacao e Vinicius Ximenes, da Secretaria da
Educacao Superior - Ministério da Educacao.

Areunido foi aberta pelo Secretario da Educacao Superior,
Paulo Speller, que definiu os pontos de pauta, explicitando o
papel desse Grupo de Trabalho e fazendo referéncia a reuniao
realizada no dia anterior, com o Grupo de Trabalho designado
pela Comissao de Especialistas em Ensino Médico para analise
e proposicoes sobre a Medida Provisoria 621/2013, solicitando
ao Presidente do GT a leitura da Ata da Reunido realizada
no dia anterior, passando em seguida a este a coordenacao
dos trabalhos.

O Grupo de Trabalho deliberou por tomar como ponto de
referéncia o documento elaborado pelo GT designado pela
Comissao de Especialistas em Ensino Médico, endossando
todos os pontos constantes na ata apresentada, sem, no
entanto, furtar-se de analisar e discutir em profundidade
os pontos apresentados e mesmo, ampliar varias das reco-
mendagoes apresentadas (textos grifados, sublinhados) e
acrescentar alguns itens ao rol de sugestoes:

Item | - Duracao do Curso de Medicina e orientacao para
desenvolvimento e fortalecimento do Curso: total concor-
dancia com a recomendacao que “o Curso de Medicina deve
manter a sua integralizacao em seis anos, sendo imprescindi-
vel o fortalecimento da aplicacao das Diretrizes Curriculares
Nacionais para os Cursos de Medicina (DCNM), devendo ser
estabelecido mecanismo de acompanhamento e avaliacao
da efetiva implantacdo das DCNM. O projeto pedagogico
devera contemplar a valorizagao e fortalecimento do SUS.
O Internato Médico devera ter duracdo minima de dois anos,
respeitando-se as DCNM, e contemplar efetivo treinamento
em servico no nivel da atencdo primaria em satde da rede
SUS e na sua estrutura de Urgéncia/Emergéncia.”

O grupo reitera a necessidade de que o percurso formativo
tenha como objetivo central a formacao para o SUS.

O grupo reforca a importancia e a urgéncia de efetivacao
do contrato organizacional entre o Ministério da Salide e
gestores municipais e estaduais para viabilizar a dedicacao
de 40% da carga horaria do Curso a pratica em servico, com
realizacao de pelo menos 30% do Internato na Atencao Ba-
sica, reforcando também a necessidade de se assegurar a
preceptoria por parte de servidores da rede publica de satde,

e o efetivo combate a “canibalizacdo” da rede publica por
cursos privados.

Item Il - Expansao e oferta de cursos de Medicina - total
concordancia com a recomendacao que “tratando-se de insti-
tuigoes publicas devera fazer-se mediante a analise rigorosa
de necessidade social; no caso de instituicdes privadas devera
ocorrer por meio de edital, como disposto na MP 621/2013.”

Item Il - Universalizacdo e modificacao da estrutura de
Residéncia Médica: total concordancia com a recomendacao
que “o acesso aos programas de Residéncia Médica devera ser
universalizado até 2017. Os programas de Residéncia Médica
deverao ser desenvolvidos no ambito do SUS. O primeiro ano
da Residéncia Médica devera ser desenvolvido, em carater
obrigatdrio, no ambito da atencdo primaria em satde e Servico
de Urgéncia/Emergéncia, para as areas de Clinica Médica, Ci-
rurgia Geral, Pediatria, Ginecologia e Obstetricia, Medicina de
Familia e Comunidade, Psiquiatria e analisada a viabilidade de
sua aplicacao nas especialidades de acesso direto. Estratégias
deverao ser desenvolvidas para o fortalecimento da Residéncia
Médica em Medicina de Familia e Comunidade, devendo, até
2017, as vagas para essa especialidade representarem 40% das
vagas totais de Residéncia Medica oferecidas. Para o primeiro
ano da Residéncia Médica desenvolvido no ambito da atencao
primaria em sauide e Servico de Urgéncia/Emergéncia devera
ser definidas a sua regulamentacao, curriculo, padrdes de
preceptoria. Adequar o marco juridico para que a Residéncia
Médica seja obrigatoria a partir de 2018.”

O grupo recomenda atencao a necessidade de formacao de
especialista nao restrita a Medicina de Familia e Comunidade,
fazendo-se necessaria a articulacao com a Comissao Nacional
de Residéncia Médica para atendimento a formacao de especia-
listas em areas carentes, como apontado pelo Observatério em
Salde da UFMG-NESCOM, e o desenvolvimento dos programas
de Residéncia Multiprofissional.

O grupo recomenda a ampliacao/universalizacao do Pro-
grama de Formacao de Preceptores de Residéncia Medica
oferecido pela ABEM em todas as regides do Paios ao longo
de 2012 e que teve o seu processo de financiamento inter-
rompido,

Item IV - Contrato organizativo entre a rede de salde/
Sistema Unico de Salde e cada instituicdo de ensino res-
ponsavel pela oferta de Curso de Medicina - concordancia
absoluta com a recomendacao que “esse instrumento
devera estabelecer a garantia de acesso, como cenario
de pratica, as unidades de salde em todos os niveis de
complexidade, estabelecendo como prioridade o atendi-
mento aos Cursos de Medicina de instituicoes publicas. O
instrumento devera contemplar igualmente a designacao
de preceptores da rede de salde e regulamentar a sua
relagdo com a instituicao responsavel pelo Curso de Me-
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dicina, definir mecanismos de valorizacao desses profis-
sionais de saude, notadamente os da atencao basica em
salde, estabelecer as obrigacdes mutuas entre as partes
e definir a dinamica de funcionamento da rede de saude
escola afeita a cada Curso de Medicina.”

0 grupo reforca a URGENCIA na efetivacdo desse contrato
organizativo, sob pena de agravar os prejuizos trazidos aos
Cursos da UFSCAR, ao Curso da UFRJ, em Macaé, e a todo
o grupo de cursos médicos que nao possui hospital proprio
e que depende inteiramente dos hospitais e demais equi-
pamentos da rede publica para oferecer o treinamento em
servico de seus alunos.

Item V - concordancia total com a necessidade de “Revisao
dos mecanismos e sistemas atuais de certificacdo, acom-
panhamento e avaliacao dos Cursos de Medicina, incluindo
aspectos relacionados ao Curso de Medicina e também ao
contrato organizativo com a rede de salde, a integracao
ensino-servico, as atividades de preceptoria, a contribuicao
do Curso de Medicina para o Sistema de Salde (SUS) local e
sua responsabilidade social.”

O grupo indica, adicionalmente, a necessidade de se
avaliar a possibilidade de ampliar, notadamente em cursos
situados em locais remotos ou desassistidos, o recrutamento
de estudantes locais, como estratégia de incentivo a fixacao,
aliada a instituicao de programas de Residéncia Médica, como
previsto na interiorizacao e processo de expansao dos Cursos
Médicos nas IFES.

O grupo salienta igualmente a necessidade de priorizar
o recrutamento docente entre os profissionais locais, como
estratégia de estimulo a fixacdo, sendo promovido, progres-
sivamente, o acesso desses profissionais a programas de pos-
graduacao, utilizando ferramentas de educacao a distancia
e 0 apoio da telessatde.

Item VI - concordancia integral com a necessidade de
“Oferta regular, pela Secretaria de Educacao Superior, em
bases regionais, de programa de desenvolvimento docente
para os Cursos de Medicina e de formacao de preceptores
para o ensino de graduacao, Internato e Residéncia Médica,
com tempo protegido para a participacao nessas atividade
de formacao.”

Item VII - concordancia integral com a necessidade de
“Necessidade de revalidacao de diploma de médico obtido
no exterior para autorizacdo do exercicio profissional ple-
no no Brasil e manutencao e fortalecimento do REVALIDA.
Adocdo do REVALIDA como Unica via de acesso a revalidacao
de diplomas de médicos obtidos no exterior, mantendo-se
a sua orientacdo com base em matriz que estabelece as
habilidades e competéncias que definem a aptidao para o
exercicio profissional no Brasil, e a sua realizacao sob res-
ponsabilidade do INEP.*

RECOMENDACOES ADICIONAIS

FORMULADAS PELO GRUPO:

Item VIII - Necessidade de qualificacao da estrutura de
servicos da rede do SUS em paralelo com o desenvolvimento
dos cursos, com efetivo combate a precariedade da estrutura
e a precariedade do trabalho.

Item IX - Regulamentacao, através de arcabouco juridico pro-
prio, da relacao dos profissionais do SUS com as instituicoes de
ensino e vice-versa, COM INSTITUCIONALIZACAO DA FIGURA DO
PRECEPTOR DA REDE NAESTRUTURA DOS CURSOS DE MEDICINA.

ITEM X - Instituicdo de mecanismos efetivos de valorizacao
do Profissional da Rede que se dedica ao ensino, incluindo-se
ai o compromisso da instituicdo académica com a educacao
permanente desses profissionais.

ITEM XI - Inclusao, na Lei da Carreira Docente, do Minis-
tério da Educagao, de mecanismos de valorizacao das ativi-
dade do ensino de graduacao, da atuacao na comunidade,
nas atividades de supervisao de Internos, Residentes, de
programas como o Pro-Salde, PET Sal(de, PET-Vigilancia,
PET-AD, Provab, etc.

ITEM XII - Revitalizacao, junto a CAPES-SGTES, do Pré-En-
sino, que reline 43 programas de pds-graduacao sensu stricto,
na educacao para as profissoes da salide e que representa me-
canismo importante de renovacao e qualificacac do ensino.

ITEM XIII - Construcao de espaco permanente de discussao
de nova relacdo com o SUS, de avaliacao critica e propositiva
da relagcao MEC - Ministério da Saude.

ITEM XIV - Inicio do provimento do Programa Mais Médicos
com meédicos brasileiros cadastrados e avaliacao do impacto,
com acompanhamento, através de espaco dedicado na Sala
de Apoio a Gestao Estratégica, no portal do Ministério da
Salde, que permita verificar o andamento das obras de qua-
lificacao das unidades de saude e o progresso nas condigoes
de trabalho ofertadas.

Brasilia, 26 de julho de 2013

Ana Licia Escobar

Antonio Carlos Sansevero Martins

Bernardino G. A. Souto

Itdgores Coutinho Hoffman

Jadete Barbosa Lampert

Maria do Carmo Lacerda Barbosa
(p/Natalino Salgado Filho)

Roberto Medronho

Henry de Holanda Campos
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BALANCO PATRIMONIAL

Periodo: 01 a 31 de dezembro de 2012

ATIVO CIRCULANTE

PASSIVO CIRCULANTE

Disponivel (bancos, aplicactes financeiras) 956.856,84 Obrigacoes sociais/trabalhistas 8.736,31
ESTOQUE REALIZAVEL A LONGO PRAZO
Estoque 17.500,89 Recursos Entidade Publica Nacional 261.267,57
TOTAL DO ATIVO CIRCULANTE 974.357,73 TOTAL DO PASSIVO CIRCULANTE 270.003,88
ATIVO REALIZAVEL A LONGO PRAZO
Ativo Permanente Imobilizado 150.309,16
(Depreciacao/amortizacao acumulada) (8.279,67)
Total do Ativo Permanente 142.029,49
PATRIMONIO SOCIAL 846.383,34
Patriménio Social 276.012,48
Outras contas do Patriménio (exercicio anteriores) 397.074,89
Superavit do Exercicio 173.295,97
TOTAL DO ATIVO 1.116.387,22 TOTAL DO PASSIVO 1.116.387,22

DEMONSTRATIVO DO RESULTADO DO EXERCICIO FINANCEIRO (DREF)

Periodo: 01 a 31 de dezembro de 2012

Receitas Operacionais
Contribuicoes de associados
(institucionais e individuais)
Servicos Educacionais
(inscricoes Cobem e outros)

Receitas de Projetos Internacionais
Recebimentos Recursos no periodo

Outras Receitas Operacionais

(Reembolso de hospedagens, passagens etc.) 295.674,80

Receitas Financeiras
Rendimentos Aplicacao Financeiras

DESPESAS OPERACIONAIS
Pessoal
Salarios

3.471.986,16 Ferias 8.526,58
13° salario 11.039,01
433.539,87 Bolsa Estagio 6.563,00
Previdéncia Social (INSS) 52.698,05
744.060,73 FGTS 13.958,27
PIS 1.744,74
Desp. c/ IRF 13.941,21
1.945.783,33 Desp. c/ Vale Transporte 16.290,00
Contribuicao Sindical 413,56
Desp. c/ Vale Alimentacao Funcionarios 17.662,57
Desp. ¢/ Plano de Salde 15.354,32
Desp. ¢/ IRRF (outros) 49,50
Desp. ¢/ Taxa CIEEE 945,00
52.927,43
Despesas Gerais 132.280,61
3.127.219,88 Passagens 85.209,82
274.040,42 Hospedagem 47.070,79
114.854,28
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Despesas com comunicacao 8.626,55
Telefone 8.626,55
Despesas Publicacdes Técnicas 59.005,29
Desp. c/ impressao graficas 27.653,00
Desp. c/revisora de portugués 6.481,99
Desp. ¢/ tradugdo/diagramacao 1.414,50
Correios e telégrafos 23.455,80
Despesas c/ Informatica 12.225,54
Desp. ¢/ aquisicao materiais 160,00
Desp. ¢/ manutencao, sistema, suporte, etc. 12.065,54
Despesas com atividades Institucionais 56.288,00
Reunides, oficinas, organizacao e estrutura
p/ eventos, editoracao, etc. 56.288,00
Outras despesas Administrativas 58.769,44
Desp. ¢/ honorarios técnicos 2.561,00
Desp. ¢/ material expediente 5.530,67
Desp. ¢/ pessoa fisica 921,00
Desp. ¢/ copa, bar, café, etc.. 459,22
Desp.c/ contribuicoes, anuidades (ABEC) 400,00
Desp. c/ contribuicao CRC 358,00
Desp. c/ fretes e carretos 1.760,74
Desp. ¢/ cartorios, registros, autenticagoes 3.580,40
Desp. ¢/ dominio internet 1.053,27
QOutras despesas 11.022,10
Desp. ¢/ transporte urbano (taxi,onibus) 2.990,49
Desp. ¢/ alimentacao 8.040,70
Desp. ¢/ diarias (ajuda de custo) 20.091,85
Tributos, taxas e contribuicées 2.386,64
Desp. c/ taxas 832,61
Desp. ¢/ juros e multas 109,84
Desp. c/ Contribuicao Patronal 520,79
Desp. ¢/ Cofins 923,40
Despesas bancarias 6.960,57
Despesas bancarias 6.960,57
Outras despesas 1.613,65
Desp. c/ transporte 650,15
Desp. ¢/ material graficos (folder, cartazes) 963,50
Despesas com servicos contratados - COBEM  711.999,49
Desp. ¢/ servicos zeladoria/limpeza 1.233,37
Desp. c/ pessoa Fisica (secret., seguranca, etc.) 40.195,00
Desp. c/ elaboracao do site - Cobem 10.000,00
Desp. ¢/ servicos midia local 5.400,00
Desp. ¢/ alimentacao evento 31.009,00
Desp. ¢/ material expediente 9.177,69
Desp. c/ pastas 3.200,00
Desp. c/ passagens 21.002,99

Desp.c/ hospedagem 166.610,12
Desp. ¢/ comissao sobre venda de estandes 16.096,65
Desp. c/ alimentacdo estudante 113.092,00
Desp. ¢/ locacao (estrutura evento) 47.110,00
Desp.c/ alimentacdo pessoal apoio 8.747,48
Desp.c/ equipamentos aluguel 52.445,00
Desp. c/ alojamentos (estudantes) 5.360,00
Desp. ¢/ material grafico 30.608,00
Outras despesas 4.919,39
Desp.c/pessoa juridica 80.905,80
Desp.c/ publicacao e divulgacao 39.053,00
Desp. c/ estrutura (salas, equipamento, etc.) 5.034,00
Desp. ¢/ abertura (producao artistica) 20.800,00
RECURSOS APLICADOS ENTIDADES

PUBLICA NACIONAL 1.803.023,68
Recurso Aplicado OPAS/MS

Seminario 50 Cobem 800.965,77
Recurso Aplicado CA BR/LOA1000.121

Projeto Preceptores 855.618,76
Recurso Aplicado CA BR/12000.82.001

Projeto 10 Anos DCN 74.838,87
Recursos Aplicado Projeto Fnepas

(Conv. 61/2005) 71.600,28
( =) Superavit (Déficit) Exercicio 344.766,28
( - ) Depreciacao do Exercicio 10.279,96
( = ) Superavit do Exercicio 334.486,32

Notas Explicativa do Demonstrativo Contabil

1) As acdes executadas por projetos que contam com apoio de
instituicoes de fomento, os relatorios (técnicos e financeiros)
sao apresentados aos respectivos instituicoes em conformidade
com as suas Normas e legislacao especificas;

2) Os recursos oriundos de projeto sao aplicadas em poupanca,
ao fundo a curto prazo e sao revertidas aos objetivos especifi-
cos de cada orgao de fomento, bem como rendimentos sobre
aplicagoes financeiras da respectivas aplicacao;

3) Todas as receitas operacionais recebidas através de contribui-
¢oes dos associados (Institucionais e Individuais), convénios ou
outros recursos sao aplicados integralmente em suas atividades
de conformidade com o Estatuto Social da ABEM;

Rozane Landskron Gongalves
Contador CRC/RJ 52.671



20 ..in ABEM

OUTUBRO DE 2013

Organizacao
Pan-Americana
da Saude

"Q ‘% (ean Mevorind oves &
Gfgamzacao Mundral da Saude

COOYERMNO FEDERAL

PAIS RICO € PAIS SEM POBREZA

&IMIP

&

e

cgy@'

/BB

NIV UNIVERSIDADE

UNINASSA

T AToh s b b s

Av Brasil, 4036 / sala 1008 « Rio de Janeiro « RJ - 21040 361
Tel: (21) 2260 6161 « 2573 0431 « Fax: (21) 2260 6662

Internet: www.abem-educmed.org.br

« E-mail: secretaria@abem-educmed.org.br




