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UF - VAGAS (N° Total de vagas: 28.836)

UF Total de Vagas %
AC 79 0,27%
AL 136 0,47%
AM 296 1,03%
AP 44 0,15%
BA 963 3,34%
CE 973 3,37%
DF 1074 3,72%
ES 291 1,01%
GO 495 1,72%
MA 173 0,60%
MG 2612 9,06%
MS 286 0,99%
MT 129 0,45%
PA 353 1,22%
PB 124 0,43%
PE 1144 3,97%
PI 113 0,39%
PR 1437 4,98%
RJ 4620 16,02%
RN 224 0,78%
RO 57 0,20%
RR 43 0,15%
RS 2240 7,77%
SC 685 2,38%
SE 82 0,28%
SP 10163 35,24%
TO 0 0,00%
28836 100,00%




SGTES: La construccion de escenario
de multiples oportunidades

Estructuracion de las acciones, con especial atencidon a
profesionales del Sistema Unico de Salud (SUS):

v' Educacién Continua (Decreto n © 1996/2007)

v" Telesalud Brasil
v" UNA-SUS

Los cambios en la graduacion: Pro-Saude
v PET Saude

v' La participacion en la Evaluacion y Supervision de la
Educacion Superior en Salud (SINAES)

v' Educacion y formacion del profesorado (FAIMER)

Postgrado: Residencia, Masters Profesionales, Doctoral y Post-
Doctoral (Ensefianza en Salud)

Educaciéon Profesional

v RET-SUS

v" PROFAPS



Antecedentes:

v’ La ordenaciéon de la formacion de recursos humanos
previsto en la Constitucion:

la accidon combinada de MS / MEC.

v’ La ausencia de los Estados miembros y autoridades
publicas en la induccion:

CINAEM Yy los procesos locales.

v' La importancia de las Directrices Curriculares
Nacionales
PROMED / PROSAUDE1 / PROSAUDE2 + PET-SALUD



El Programa Conjunto
MEC y Ministerio de Salud

v Armonia entre la regulacién, evaluacién, control
(MEC) y se ordena la formacion de recursos
humanos (MS) para la salud.

v Algunas de las acciones de la atencidén por parte
de los dos ministerios:

= COMISION INTERMINISTERIAL SALUD-EDUCACION
(Decreto Presidencial 20/06/2007)

= NUEVO INSTRUMENTO PARA LA APROBACION DE CURSOS
DE MEDICINA



Sub-Comissao

>



CIGES:

(DECRETO DE 20 DE JUNHO DE 2007)
*ORIENTACION DE LA FORMACION, TECNOLOGIA Y
ENSENANZA SUPERIOR
= AUTORIZACION, RECONOCIMIENTO Y RENOVACION
DE CURSO PARA LA SALUD
=CRITERIOS PARA LA EXPANSION PROFESIONAL
INCLUSO POSGRADO
*DEMANDA DE PROFESIONALES DE LA SALUD
CUANTITATIVOS Y CUALITATIVOS PARA EL SISTEMA
UNICO DE SALUD
=|DENTIFICACION DE LA CAPACIDAD INSTALADA DEL
SISTEMA UNICO DE SALUD
*DIRECTRICES PARA LA EDUCACION EN PROMOCION
DE LA SALUD

CNRM:

(DECRETO 80.281 DE 5/09/2007 / LEI 6.932 DE 7/07/1981)
=VERIFICACION DE LOS PROGRAMAS
*AJUSTES GENERALES

*ESTABLECER REQUISITOS

*INSTITUCIONES DE CONSULTORES
*SUGERIR CAMBIOS

*PROGRAMA ACREDITADO HACE LA
CONFERENCIA DE TIiTULO DE ESPECIALISTA

SUBCOMITE DE.
ESTUDIOS Y
| E_VALUAC_ION_DE._
'L.JA'-;S NECESIDADES

B]=
ESPECIALISTAS
MEDICOS EN
BRASIL




Subcomité de Estudios y Evaluacidn de las
Necesidades de Especialistas Medicos en Brasil

SUBSIDIAR ‘

v Definicién de politicas
para la formacion de
médicos y especialistas .

v Criterios de cualificacion
y regulacién de la formacién
de especialistas.

vIncentivos para fijar
profesionales de acuerdo a
las necesidades regionales

IDENTIFICAR‘

v La demanda cualitativa y
cuantitativa de especialistas

v La capacidad instalada en

Brasil del Sistema Unico
Salud en el proceso de
formacion de especialistas.




Percentual de gestores hospitalares que encontram “muita
dificuldade” no recrutamento, por especialidade

-)
-
-)

-)
-)

!

Mais de 30% relatam que a dificuldade aumentou ultimos 2 anos

| Fonte: ObservaRH /Nescon/UFMG, 2008 I




Principales razones

v’ carencia de profesionales titulados de acuerdo
con los criterios del MEC y de la AMB;

v  escasez de profesionales con la experiencia
necesaria para el trabajo;

v el hecho de los profesionales considerar baja la
remuneracion paga por la institucion.

Fonte: ObservaRH /Nescon/UFMG, 2008



Principales conclusiones

Desequilibrios en la oferta de especialistas en
las diferentes regiones

Escasez de algunas especialidades

Nuevas necesidades derivadas de la transicidn
social / demografica /epidemioldgica

Dificultades en contratar médicos especialistas

Inadecuada distribucion de los puestos de
residencia médica en el pais



Nuevas prioridades para la accidn

La induccion deseada debera dar
lugar a conversaciones entre las
exigencias del sistema de salud,
considerando la organizacion de
las redes de atencion de lasalud y
el potencial de las instituciones
educativas



Atencao Primaria a Saude



Formacion de Redes de Atencion
v salud mental
v cuidado del cancer
v salud de la mujer y del nifio
v atencidn de emergencia

v salud del anciano



Propuestas de intervencion

Intervenciones estructurantes: nueva reglamentacion

v definicion de las directrices nacionales
v discusidn de la competencia

v extenso proceso de evaluacion

v monitoreo de la calidad

Intervenciones focales: acorto plazo, centradas en las
prioridades incuestionables



Programa Nacional de Apoyo a Formacion de
Especialistas Médicos en Areas Estratégicas
(PRO-RESIDENCIA)

Objetivo: favorecer la formacion de especialistas
en la modalidad Residencia Médica en
Especialidades y Regiones Prioritarias, definidas
de acuerdo con los administradores del Sistema
Unico de Salud (SUS)



PRO-RESIDENCIA

Edital 7: Apoyo a la Formacion de Especialistas en la
modalidad Residencia Médica en regiones y especialidades
prioritarias a través de la concesion de becas paralos
residentes

Edital 8: Apertura de nuevos programas en areas y
especialidades prioritarias con el apoyo de instituciones de
excelenciay de relevancia en la aplicacion de las politicas
publicas




PRO-RESIDENCIA

Especialidades Prioritarias

1. Areas Basicas: Clinica Médica, Cirugia General, Pediatria,
Ginecologia y Obstetriciay Medicina Preventiva y Social

2. Otras Especialidades: Medicina Familiar y Psiquiatria de la
Comunidad, Geriatria, Oncologia Clinica y Cirugia,
Radioterapia, Anatomia Patoldgica, Anestesiologia, Medicina
de Cuidados Criticos, Neurologia, Neurocirugia, Ortopediay
Traumatologia.

3. Campo de especializacion: Neonatologia, Psiquiatria del Nifo
y del Adolescente, Cirugia Traumatoldgica y Medicina de
Urgencias




Distribuicao do n2 vagas por estado (N=785)
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Vagas de Especialidades por Area - Outros (N = 71)

12 -
10 |
8 _
6 - —
4 -
0 I I I I I I I I I I I D I D I D I D I D 1
L @ @ L 2 2 . 0 > 2 L0 > X 2 . o o R > NI 2
¥ & & @ QY R & & KO ¢ NI A\ & O AN N
e & 60‘} S @ & 0‘{@ \Q}‘Q & & é{@ N o° t>\<<'° Q"/E> & & ® z\ o0
& X & S «© FUNPL I & T S
O & C (‘9"’ Q o O



Vagas de Especialidades por Area - Urgéncia (N = 169)

anestesiologia  ortopedia  neurocirurgia  neurologia cirurgia med. urgéncia med. Intensiva
trauma



Pro-Residéncia - Edital 7/2009
Distribuicio de Vagas em Areas Basicas por Regido
(N=92)

Norte Nordeste Centro-Oeste m Sudeste Sul



Pro-Residéncia - Edital 7/2009
Distribuicdo de Vagas na Area de Atengao Basica por
Regiao (N=272)

8%

Norte Nordeste Centro-Oeste H Sudeste Sul



Distribuicao de Vagas por areas (N = 785)
PRO - RESIDENCIA - Edital 7
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