Figura 3 - Residéncias Multiprofissionais e em Area Profissional
da Saude financiadas pelo Ministério da Saude por meio de
editais da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacédo na
Saude (SGTES)
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Figura 4 - Distribuicdo das Residéncias Multiprofissionais e
em Area Profissional da Saude financiadas pelo
Ministério da Saude (MS) por meio de editais
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PRO-RESIDENCIA MEDICA
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Em 2009, o Ministério da Saude lancou o Programa Nacional de
Apoio a Formacdo de Médicos Especialistas em Areas
Estratégicas (Pro-Residéncia Médica) com o objetivo de apoiar
a formacao de especialistas em regides e areas prioritarias para
o Sistema Unico de Saude (SUS).

Como modalidades de inducdo, foram implementadas duas
acdes principais:

® Financiamento de bolsas de residéncia para vagas novasem
programas prioritarios que estejam de acordo com as
politicas de Saude do Sistema Unico de Saude (SUS).

® Apoio a criacdo, a ampliacdo e a requalificacdo de
programas de residéncia médica prioritdrios por meio do
apoio matricial interinstitucional.

Financiamento de bolsas

Até 2010, as Bolsas das Residéncias em Saude eram financiadas,
essencialmente, pelo Ministério da Educacdo e pelas Secretarias
Estaduais de Saude. Em 2009, foram publicados os primeiros
editais para gue as instituicdes se candidatassem a ter as bolsas dos
seus residentes financiadas pelo Ministério da Saude e, em marco
de 2010, residentes de todo o Brasil ja iniciaram seus programas de
residéncia com as bolsas financiadas pelo Pré-Residéncia.

Figura 1 - Vagas de Residéncia Médica
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%Figura 2 - Bolsas de Residéncia Médica do Pro-Residéncia
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Outros editais continuaram sendo publicados nos anos seguintes
até que, em 2013, foi atingido um financiamento total de 2.549
bolsas para a Residéncia Médica, referentes a abertura de novas
vagas de residéncia.
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Ainda em 2013, foi lancado o Edital n? 29 para instituicdes publicas
estaduais e municipais, hospitais privados sem fins lucrativos. O
diferencial em relacdo aos editais anteriores foi a possibilidade de o
Ministério da Saude financiar uma vaga ja financiada por outra fonte
pagadora a cada duas novas vagas criadas pela instituicao.

Distribuicdo das A¢odes de

Matriciamento no Brasil (Edital 9/2009)

Apoio matricial para abertura de novas vagas de Residéncia

Em outubro de 2009, a publicacdo do Edital n? 8 teve como
objetivo apoiar o desenvolvimento de novos Programas de
Residéncia Médica em especialidades prioritarias em saude mental,
urgéncia/emergéncia, atencdo oncoldgica, atencdo priméria,
atencdo a mulher, a crianca e ao idoso por meio de apoio de
instituicbes com experiéncia e expertise em Residéncia Médica e
instituicdes com desejo de implementar Programas de Residéncia
Meédica.

Incentivo financeiro para instituicées que ampliarem vagas de
Residéncia (Portarian21.248/2013)

Com a publicacdo da Portarian? 3.083, em dezembro de 2012, foi
instituido um incentivo financeiro para hospitais que ampliassem
vagas de residéncia médica. Em 2013, por meio de outra portaria
(1.248, de 24 de junho de 2013) o beneficio foi estendido as
Redes de Atencdo a Saude incluindo, ainda, a Medicina de
Familia e Comunidade como um dos Programas de Residéncia
prioritarios.

A Portaria n? 1.248/2013 garante um investimento de R$ 100
milhdes por ano do Ministério da Salde a essas instituicdes,
sendo R$ 200 mil por hospital para aplicacdo em reforma e
adequacdo de espacos e aquisicdo de material permanente
(biblioteca, sala de estudo, entre outros).

Além disso, serdo disponibilizados entre R$ 3 mil e R$ 8 mil por
més para custeio de vaga criada, para hospital ou Rede de
Atencdo a Saude que ampliar pelo menos cinco vagas de
residéncia e que podem ter valor variavel:

® Conforme regido: Sudeste R$ 3 mil; Sul R$ 5 mil; Norte,
Nordeste e Centro-Oeste R$ 7 mil.

® Conforme numero de programas ou modelo do Programa de
Residéncia: Adicional de R$ T mil para unidades com trés ou
mais programas de residéncia envolvidos ou com modelo
focadoemrede.

Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade -
apoio a gestao municipal

Em dezembro de 2012, foi publicada a Portaria n® 3.147/2012
para incentivar os municipios a desenvolverem o Programa de
Residéncia de Medicina de Familiae Comunidade na sua Rede de
Atencao a Saude objetivando:

® |nsercdo do médico residente, com acompanhamento de
preceptoria, nas equipes de Saude da Familiano SCNES;
Priorizacdo no programa de Requalificacdo de Unidades
Basicas de Saude (Requalifica UBS).

® Recomendacdo aos municipios para a equiparacao da bolsa
a média salarial do médico de Salde da Familia a partir do
recebimento do PAB variavel.

Perspectivas

Ainda estdo previstas algumas acdes para 2014. Entre elas, a
capacitacdo de 4.230 preceptores e tutores, acdo que devera
envolver como parceiros:

® Hospitais de exceléncia, por meio do Proadi-SUS (Programa
de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS).

e Hospital Sirio-libanés (440 em 2012; 880 em 2013;1.720
em 2014; total 3.040).

® Hospital Alemé&o Oswaldo Cruz (250 até 2014).

® Associacdo Brasileira de Educacdo Médica (320
preceptores e 20 tutores de residéncia em 2012; 600 até
2014).

A acdo representa um investimento de R$ 1,1 milhdo (2012) e R$
1,9 milhdo (2013 e 2014).

PRO-RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

A Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional de Saude
foi regulamentada em 2005, por meio da Lei n? 11.129. E
caracterizada pela articulacdo entre ensino-servico-comunidade
para favorecer a insercao qualificada de profissionais de Saude
no Sistema Unico de Saude (SUS) e definida em comum acordo
com gestores, trabalhadores e usuarios a partir das necessidades
e realidadeslocais e regionais identificadas.

O projeto pedagdgico deve priorizar conteldos, estratégias e
cenarios de aprendizagem inseridos as Redes de Atencéo a
Saude do SUS gque possibilitem as transformacdes nas praticas
de saude com o envolvimento da gestdo, atencédo, formacédo e
participacdo social.

As residéncias multiprofissionais e em area profissional da Saude
sdo orientadas pelos principios e diretrizes do SUS e abrangem
as seguintes profissdes da area da Saude: Biomedicina, Ciéncias
Bioldgicas, Educacado Fisica, Enfermagem, Farmacia,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina Veterinaria, Nutricdo,
Odontologia, Psicologia, Servico Social, Terapia Ocupacional e
atualmenteinserida a Fisica Médica.

O Financiamento de bolsas para profissionais de Salde na
modalidade Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional
da Saude ¢ direcionado, principalmente, para as regides
prioritarias e areas estratégicas para o Sistema Unico de Salde
no Brasil.



