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SISTEMA DE MAPEAMENTO EM
i gpp  —
EDUCAGAO NA SAUDE

PREFACIO




APRESENTAGCAO

O Sistema de Mapeamento da Educagcdo na Sadde - SIMAPES foi instituido pelo
Ministério da Saude por meio da Portaria 1.858 de 28 de julho de 2020. Este
sistema representa uma inovagdo nas dimensdes organizacional, de processos e
tecnoldgica, e se constitui em um instrumento de gestdo para integrar dados e
informagdes da educacdo em sadde no Brasil. Este &€ um projeto para apoiar a
formulagdo de politicas orientadoras da formacgdo, do desenvolvimento, da
distribuicdo, da regulagdo e da gestdo dos trabalhadores da Salde, que sdo as
principais funcdes da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo em Saude
(SGTES). Um dos principais objetivos do projeto é investigar a relagdo entre a
oferta de cursos de graduacdo na drea da saude, cursos técnicos e a estrutura
de servigos de salde, especialmente quanto ao oferecimento de campo de

pratica suficiente e de qualidade.

O projeto objetiva ainda: 1) averiguar as necessidades de formagdo e
qualificag@o dos gestores, profissionais e trabalhadores no @mbito do SUS; 2)
prover o Ministério da Saude de informag¢dées para a tomada de decisdo na
determinacdo de agdes em educacdo na saude; 3) divulgar informacgdes sobre a
capacidade instalada do SUS em relagdo a formagdo de profissionais de saude,
de forma a possibilitar o estabelecimento de pardmetros nacionais e
internacionais de melhores préticas educacionais na sadde; 4) subsidiar a edigéo
de futura norma geral e permanente acerca do mapeamento, monitoramento e
avaliacdo de dados de educacdo na sadde; e 5) aprimorar a expertise da
direcdo nacional do Sistema Unico de Saude (SUS) para orientar politicas
publicas de educagdo em saude, conforme atribuicdes previstas na Lei n°

8.080/90, quais sejam: a ordenacdo da formagdo de recursos humanos na drea



de salde e a promogdo e articulagdo com os 6rgdos educacionais e de
fiscalizagdo do exercicio profissional, bemm como com entidades representativas

de formagdo de recursos humanos na drea de sadde.

O projeto piloto apresentado nesta proposta viabilizard a coleta, a andlise
e a disponibilizagdo de dados e informagdes relacionadas d educagdo em salde
no Brasil. Este processo permitird investigar e avaliar a relagdo entre a oferta de
cursos no campo da saude e a organizagdo, estruturagdo e disponibilizagdo dos
servicos de sadde. A andlise conjunta desses processos permitird melhores
decisdes em relagdo a gestdo da educagdo na drea de saude no Brasil. Para isto,
este projeto disponibilizard ao publico interessado, nhotadamente as Secretarias
estaduais e municipais de Saude, de estabelecimentos de sadde que prestem
servigos ao SUS e das instituigdes de ensino, uma plataforma para pesquisa de
todos os dados disponiveis em bases oficiais, de forma sistematizada, garantindo

assim efetividade das decisdes e transparéncia publica.

Uma das principais inovagdes do projeto é o desenvolvimento e
implementacdo de uma ferramenta de gestdo (plataforma) capaz de promover
a sistematizacdo, a integragcdo, a pesquisa e a transparéncia dos dados da
educacdo na saude, o que facilitard a andlise e a tomada de decisdo por
pesquisadores e gestores da drea de satde. Como ponto de partida, elaborou-se
uma vers@o beta do sistema proposto no projeto para proporcionar uma visdo
dindmica, diddtica e ilustrativa de como vai funcionar o SIMAPES, comegando

com dados do curso de medicina.

DR. Vinicius Nunes de Azevedo

Diretor do Departamento de Gestéo da Educagéo na Saide - DEGES/SGTES/MS



1 INTRODUGAO

A constituicdo federal, em seu artigo 200, incisos lll e IV, estabelece como
atribuicbes do SUS a formacdo de recursos humanos e o desenvolvimento
cientifico e tecnolégico na drea da saude no Brasil (BRASIL, 1988). Outro marco
legal que aponta as responsabilidades para orientar a formag¢do de recursos
humanos em salde é a Lei n° 8.080/1990, conhecida como Lei Orgénica da
Salde, que criou o SUS. O art. 6°, inciso lll, atribui ao SUS a fungcdo de ordenagdo
da formacdo de recursos humanos na drea de sadde. JG no art. 16, incisos IX,
dispbde que tal responsabilidade deve ser cumprida conjuntamente com érgdos
educacionais, de fiscalizagdo do exercicio profissional e suas entidades
representativas. O art. 16, inciso XVII, da referida lei, delega ao SUS as funcgdes de
acompanhar, controlar e avaliar as agdes e os servigcos de saude levando em

consideracdo as competéncias estaduais e municipais no sistema.

Formar recursos humanos capazes de atender ds necessidades da
sociedade e do pais (Brasil, 2018) & um grande desdfio, e condigdo necessdria
para garantir servicos de qualidade & sociedade. As questbes referentes a
educagdo na salde estdo presentes também em debates internacionais, e
configuram-se em um dos compromissos assumidos pelos paises perante a
agenda 2030, assim como discutidos na Conferéncia Panamericana de Sadde,
em 2017. Na agenda 2030, vdrios paises assumiram a formagdo em satde como
uma de suas estratégias, tendo como objetivo garantir o acesso e a cobertura

universal de saude (OPAS, 2017).

A estrutura institucional criada para responder @ demanda por formagdo e

ordenagdo de recursos humanos no SUS foi a Secretaria de Gestdo do Trabalho e



da Educacgéo na Salde (SGTES), em 2003. A SGTES cabe o estabelecimento de
acdes para reorientagdo da formagdo profissional com base na valorizagdo da
Atencdo Bdsica, no processo saude-doenca de forma integral e na integracdo

entre Instituicées de Ensino Superior (IES), servicos de salde e comunidade.

Para orientar a formagd&o e a capacitagdo de recursos humanos foi criada,
em 2004, a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude (PNEPS) para
organizar e estruturar as diretrizes de formagdo e desenvolvimento de
trabalhadores da drea da saude. As diretrizes de implementagdo foram
elaboradas e publicadas em portaria do MS em 2007. Esses dois instrumentos
apontam os elementos e os par@metros para a formagdo para a drea da saude
em um processo composto pelo ensino, gestdo, atengdo e controle social. Esses
sd@o os principais objetivos norteadores da politica que propde a construgdo de
uma educacgdo por meio de processos interativos que levam em consideragd@o a
realidade local de satde para operar mudancgas (ensino), adaptar e transformar
0s processos e a organizagdo do trabalho (gestdo), aproximar protagonistas da
politica e comunidade (atenc@o) e, por fim, estimular a participagéo social
(controle), sendo este um processo permanentemente reavaliado e

contextualizado.

Na SGTES, a estrutura responsdvel pela formulagdo e implementacdo da
politica de educacdo permanente em sadde é o Departamento de Gestdo da
Educacdo na Saude (DEGES). Este departamento é o érgdo responsdavel pela
formacdo e desenvolvimento profissional de profissionais de outras dreas da
saude, dos movimentos sociais e da populagdo, com intuito de fazer o
articulagdo intersetorial na drea. Cabe, ainda, ao DEGES a responsabilidade pela

cooperagdo técnica, financeira e operacional com estados e municipios, e com

outros atores da politica: como instituigbes formadoras, organizagdes de



educacdo popular em sadde dos movimentos sociais e outras instituigées
envolvidas com formagdo, desenvolvimento profissional, educagdo permanente

e educacdo popular (BRASIL 2009).

A partir de 2017, o Ministério da Saude iniciou o processo denominado “a
retommada da PNEPS”, com o objetivo de recolocar a educac¢do na salde
novamente na agenda das politicas publicas e, com isso, estruturar a politica de
recursos humanos na saude. Foram, entdo, desenvolvidas agdes de integracdo
dos setores da saude e educacdo e a ordenagdo entre a formagdo na drea e as
necessidades do sistema de salde. Nesse contexto, em 2017, por meio da Portaria
n° 3.194/2017, foi langado o Fortalecimento das Praticas de Educacgéo Permanente
em Salde no Sistema Unico de Satde (PROEPS-SUS), com o objetivo de estimular,
acompanhar e fortalecer a qualificagdo profissional dos trabalhadores da area
da saude, com base nos principios fundamentais do SUS, e de recuperar os
recursos financeiros para a PNPES, de forma que esta pudesse fornecer apoio
técnico-institucional, por meio de repasses aos estados e municipios (BRASIL,

2017).

No contexto da educagdo em saldde a EPS & uma estratégia do SUS para
implementar agdes de formacdo e de desenvolvimento de trabalhadores da area
da sadde, por meio da integragcdo entre ensino, gestdo, atengdo e controle social.
A EPS baseia-se na aprendizagem significativa que é a incorpora¢do do aprender
e do ensinar no trabalho e no cotidiano das organizagdes, o que significa que as
praticas profissionais dos servigos de saude sdo orientadas na reflexdo critica
sobre do cotidiano no trabalho, das praticas reais de profissionais reais na drea
da saudde. Portanto, educagdo permanente em saldde é uma estratégia

politico-pedagdgica, e a PNEPS & o instrumento viabilizador desta proposta que



institucionaliza a EPS como a base fundamental do processo de trabalho em

satde (BRASIL, 2014). E possivel observar a trajetéria histérica na figura 1.

Figura1- Trajetoria historica: da Constituicéo Federal e criagéo do SUS ao
SIMAPES

PROJETO PILOTO DO
SISTEMA DE MAPEAMENTO EM

EDUCAGAO NA SAUDE (SIMAPES)

Portaria GM/MS N° 1.858/2020

Viabilizar a coleta, andlise e disponibilizagéo de
informagodes referentes @ educagéo em sadde
no Brasil.

DIRETRIZES PARA A
IMPLEMENTAQAO DA POI.ITICA
NACIONAL DE EDUCAQAO
PERMANENTE EM SAUDE

* Portaria GM/MS N° 1.996/2007

SECRETARIA DE GESTAO DO
TRABALHO E DA EDUCAGAO NA
SAUDE (SGTES) - 2003

* Responsavel por formular politicas publicas
orientadoras da gestdo, formagdo e
qualificagéo dos trabalhadores e da regulagdo
profissional na area da sadde no Brasil.

CONSTITUIGAO FEDERAL 1988

* Estabeleceu a criagdo do SUS.

® Titulo VIIl, Capitulo Il, Sessdo Il da Saade, Art.
200, Inciso Il

* "Ao sistema Unico de saide compete: Il -
ordenar a formagdo de recursos humanos na
drea de salde”.

PROGRAMA PARA O
FORTALECIMENTO DAS PRATICAS DE
EDUCAQAO PERMANENTE EM SAUDE
NO SISTEMA UNICO DE SAUDE - PRO
EPS-SUS

s Portaria GM/MS N° 3.194/2017

* O objetivo é estimular, acompanhar e fortalecer a
qualificagGo profissional dos trabalhadores da
drea da salde com base nos principios
fundamentais do SUS

@ POLITICA NACIONAL DE EDUCAGAO
PERMANENTE EM SAUDE - 2004

Estratégia do SUS para a formacéo e o desenvolvimento
dos seus profissionais e trabalhadores

Articula a integragdo entre ensino, servigo e comunidade.
Assume a regionalizagGo da gestéio do SUS.

Portaria GM/ MS n° 198/2004.

@ LEI ORGANICA DA SAUDE N° 8.080/90

* Regula, em todo o territério nacional, as agdes e servigos

de saide.
Art. 6° Il - a ordenagde da formagdo de recursos
humanos na area de salde”

Art. 16. IX - promover articulagdo com os o6rgdos
educacionais e de fiscalizagdo do exercicio profissional,
bem como com entidades representativas de formagao de
recursos humanos na drea de sadde; XVIl - acompanhar,
controlar e avaliar as acées e os servicos de saude,
respeitadas as competéncias estaduais e municipais.

Fonte: autoria prépria (2020).

O Sistema de Mapeamento da Educacdo em Sadde - SIMAPES foi instituido

pelo Ministério da Saude por meio da Portaria n.° 1.858 de 28 de julho de 2020. O

projeto piloto tem como objetivo principal viabilizar a coleta, a andlise e a
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disponibilizagcdo de dados informagdes pertinentes d educagdo em saude no
Brasil. Destaque-se, em especial, o que dispde o Inciso | do art. 3° da referida
Portaria: a investigacdo da relacdo entre a oferta de cursos (graduacdo e

técnicos) e a estruturacdo de servicos de sadde.

Espera-se como um dos resultados deste projeto SIMAPES a promog¢do da
transparéncia dos dados e informagdes da educagdo em salde. Pode-se
alcangar esse resultado por meio da sistematizagdo de dados de interesse
publico, facilitando a pesquisa por meio de uma plataforma em que se identifica
e demonstram os métodos que serdo utilizados para o mapeamento dos dados e
informacgées necessdrias para o alcance de tais objetivos. Desta forma, este
documento tem o objetivo de apresentar a metodologia para o sistema de
mapeamento em educagdo na saude, por meio de um projeto piloto utilizando

como ponto de partida o curso de graduagdo em medicina.



2 INSTITUCIONALIZAGAO DA EDUCAGAO EM
SAUDE: DA CRIAGAO DO CURSO DE MEDICINA
AO SIMAPES

A regulamentagdo do curso de medicina no Brasil se inicia com uma Lei de 3 de
outubro de 1832, que assinalou a restricdo do exercicio profissional dos que se
dedicavam ds prdticas populares, como sangradores e barbeiros, ao exigir a
formacdo académica para a licenca destas atividades, mas, por outro lado,
tornou livre o ensino da medicina. A referida lei, ao dar nova organizagdo as
Academias Médico-Cirdrgicas das cidades do Rio de Janeiro e Bahia, as
denominou de Escolas ou Faculdades de medicina. Em seu art. 11 dispds que as
Faculdades concederdo os titulos de Doutor de medicina (1°), de Farmacéutico
(2°) e de Parteira (3°), sendo vedado a concessdo de titulo de Sangrador. Essa
legislagd@o estabeleceu que o ensino da medicina ficasse livre, podendo qualquer
pessod nacional ou estrangeira criar cursos particulares sobre os diversos ramos
das ciéncias médicas e lecionar livremente, sem oposicdo da parte das

Faculdades.

Logo apods, diversas legislagdes regularam o funcionamento dos cursos de

medicina (Tabela 1):



Tabela 1 - Regulamentagdo do curso de medicina no contexto histérico.

Decreto n.° 86, de 27
de outubro de 1835

Decreto n.° 71, de 30
de setembro de 1837

Decreto n.° 608, de
16 de agosto de 1851

Decreto n.°1.169, de
7 de maio de 1853

Lei n.°714, de 19 de
setembro de 1853

Decreto n.° 1.387, de
28 de abril de 1854

Decreto n.° 1.764, de
14 de maio de 1856

Decreto n.° 3.464, de
29 de abril de 1865

Decreto n.° 2.649, de
22 de setembro de
1875

Brasil, 1935-1991.

Declara que ndo estdo compreendidos no art. 11 da Lei de 3 de
outubro de 1832 os brasileiros que obtiveram o titulo de médico
pelas Universidades da Europa, antes da criagdo das Escolas de
medicina do Império;

Concede o direito de realizar os exames que Ihes faltavam com
a finalidode de receber o grau de doutor aos cirurgides
diplomados pelas academias de medicina;

O governo é autorizado a promulgar novos regulamentos sobre
0s cursos juridicos e escolas de medicing;

Um novo regulamento & aprovado para as faculdades;

P

O governo imperial & autorizado a aumentar as despesas
necessdrias para a implementacdo proviséria dos estatutos
das faculdades de direito e de medicinag;

Um novo regulamento é permitido para os cursos de medicina
das faculdades da Bahia e Rio de Janeiro;

Sdo aprovados dispositivos complementares & constituicéio das
escolas médicas, estipulando diversos aspectos da
organizagdo, como taxa de matricula, habilitagdes para os
diferentes anos do curso, provas, defesas de teses, requisitos
para selegdo de graduados no exterior, concursos para
opositores, assembléias, funciondrios e os gabinetes das
faculdades;

Os destaques nos aspectos administrativos do curso foram
mantidos, mas ndo promovendo mudangas profundas, sendo
aprovado a criagc@o de laboratérios de quimica, fisica, histéria
natural, anatomia, matéria médica, arsenal cirdrgico, além de
um horto botdnico e uma oficina farmacéutica;

Sdo concebidas as turmas dos funciondrios das faculdade de
medicing, estipulando que os concursos deveriom ser para os
cargos de opositores, sendo posteriormente chamado de
substituto;



Decreto n.° 7.247, de
19 de abril de 1879

Decreto n.° 8.024, de
12 de marcgo de 1881

Decreto n.° 8.850, de
13 de janeiro de 1883

Decreto n.° 8.918, de
31de marco de 1883

Decreto n.°© 9.093, de
22 de dezembro de
1883

Decreto n.° 9.311, de
25 de outubro de
1884

Conhecida como a ‘“reforma Lebncio de Carvalho”,
institucionalizou a aspira¢gdo da educacdo como fundamento
para a modernizagdo e o progresso social, bem como dispds
sobre a reforma do ensino superior em todo o Império, inclusive
das faculdades de medicinag;

E aprovada a criagéo de todas as cadeiras estipuladas pela Lei
de 1879, apresentando ainda sobre admissdes e exames dos
alunos. Isso foi complementado pela Lei do orgamento de 30 de
outubro de 1882, que acrescentou sete novas cadeiras e 14
laboratoérios;

Padronizagdo a substituicdo dos lentes das faculdades de
medicina, originando a categoria de lentes adjuntos,
denominagdo referida aos substitutos;

O decreto que se atentou com o ensino prdatico na formagdo
dos alunos nas dltimas décadas do século XIX, visando
regulamentar o funcionamento dos laboratérios das faculdades
de medicina, complementado pelo decreto n° 8.995, de 25 de
agosto de 1883;

E criada uma regulamentagdo especifica para o Laboratério de
Higiene da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, que ndo sé
atribuiu  fungbes de aprendizagem aos alunos que
frequentavam regularmente a disciplina, mas também para
andlise e fiscalizagdo da saldde pUblica com exames de
bebidas e substdncias alimentares e de quaisquer objetos de
interesse;

Autorizacdo dos Ultimos estatutos das faculdades de medicina
durante o periodo imperial, decidindo que as faculdades seriam
administradas por um diretor e pela congregagdo dos lentes,
havendo ainda em sua estrutura uma secretaria, uma
biblioteca, um museu e 14 laboratoérios

Essas deliberacées foram validas até a proclamacéo da Republica (1889), onde foram
introduzidas novas alteragées na organizagdo das faculdades de medicina pelo

Decreto n.°1.270, de 10 de janeiro de 1891.

Fonte: autoria propria (2020).



No decorrer do tempo a escassez de médicos se tornava cada vez mais
expressiva e a regulamentacdo do inicio do curso de medicina até os dias de
hoje tem contribuido para estruturar a formagdo médica no Brasil. Com a criagdo
do SUS e a expans@o cada vez maior da democratizagdo da sadde publica no
pais, se fazia necessdrio um programa que abarcasse vdrias frentes. Nesse
sentido, o Programa Mais Médicos pelo Brasil foi criado pelo governo federal com
o objetivo de enfrentar o grande desafio do gargalo existente no atendimento
bdsico aos usudrios em regides longinquas e periféricas. Além disso propiciar
condi¢gbes para garantir a continuidade do atendimento no futuro dos usudrios
que utilizam o SUS, de forma qualificada, ampliando o acesso, humanizando o
atendimento e estabelecendo vinculos com os pacientes e com a comunidade

adscrita.

Atualmente, a oferta de cursos de medicina é regulada pela lei que institui
o Programa Mais Médicos pelo Brasil. Essa politica estabeleceu as regras para a
abertura de cursos de graduacdo de ensino superior na drea de medicina em
instituicdes privadas e, atualmente vem passando por modificagdes por meio do
langamento de outras iniciativas. Por definigcdo da lei que criou a politica, cabe ao
governo definir em quais cidades os cursos podem ser criados e, por meio de
indicadores de qualidade, definir quais instituicdes podem oferecer as vagas.
Ainda nessa legislagdo fica evidenciado que para solicitagcdo de um curso de
medicina em determinado municipio é levado em considera¢g@o a necessidade
social da oferta do curso naquela regido. Além disso, sGo necessdrios
equipamentos publicos adequados e programas e agdes como: aten¢do basica;
urgéncia e emergéncia; atengcdo psicossocial; entre outros. A Lei do Mais Médicos
ainda acrescenta que a autorizagdo para o funcionamento de curso de
graduagdo em medicing, por instituicdo de educagdo superior privada, seré

precedida de chamamento publico.



No caso de solicitagéo de autorizagdo para abertura de curso de medicing,
cabe ao Ministro da Educagdo dispor sobre a pré-selegdo dos municipios para a
autorizagcdo de funcionamento de cursos, mediante parecer do Ministério da
Saude; os procedimentos para a celebragdo do termo de adesdo ao
chamamento publico pelos gestores locais do SUS; os critérios para a autorizagdo
de funcionamento de instituicdo de educacgdo superior privada especializada em
cursos na drea de sadde; os critérios do edital de sele¢cdo de propostas para
obtencdo de autorizagdo de funcionamento de curso; e a periodicidade e
metodologia dos procedimentos avaliativos necessdrios ao acompanhamento e

monitoramento da execug¢do da proposta vencedora do chamamento pablico.

No processo de pré-sele¢gdo dos municipios deverdo ser consideradas, no
dmbito da regido da salde, a relevancia e a necessidade social da oferta de
curso de medicing; e a existéncio, nas redes de atencdo & saude do SUS, de
equipamentos publicos adequados e suficientes para a oferta do curso de
medicing, incluindo, no minimo, os seguintes servicos, agdes e programas:
atengdo bdsica; urgéncia e emergéncia; atengdo psicossocial; atencdo

ambulatorial especializada e hospitalar; e vigildncia em sadde.

Além do Programa Mais Médicos pelo Brasil, o Decreto n 9.235/2017 dispoe
sobre o exercicio das fungdes de regulacdo, supervisdo e avaliagcdo das
instituicées de educagdo superior e dos cursos superiores de graduagdo e de
pbs- graduacdo no sistema federal de ensino, e ainda determina que a oferta de
cursos de graduagdo em medicina e de outras dreas da sadde, inclusive em
universidades e centros universitdrios, depende de autorizagdo do Ministério da
Educacdo, apds prévia manifestagdo do Conselho Nacional de Saude (CNS).
Além de parecer do Conselho Nacional de Saude, o referido decreto determina

que o aumento de vagas no curso de graduagdo em medicina depende de ato



prévio editado pela Secretaria de Regulagdo e Supervisdo da Educagdo Superior
do Ministério da Educacdo. J& a Resolugéio do CNS 569/2017 estabelece os
principios gerais a serem incorporados das Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCNs) de todos os cursos de graduagdo da drea da sadde. Essa mesma norma
aprovou os pressupostos, principios e diretrizes comuns, construidos na

perspectiva do controle/participagéo social em satde.

Em relagcdo aos atos normativos emanados do Ministério da Educagdo
(MEC), que tratam da regulagéo dos cursos de graduagdo em medicina, podem
ser citadas as seguintes portarias e resolugées vigentes: 1) Portaria MEC 523/2018,
que dispbe sobre as Instituigbes de Ensino Superior que ofertam cursos de
Medicina e do aumento do nidmero de vagas ofertadas. Para tanto, essa portaria
indica os seguintes critérios para o aumento de vagas: 1) nUmero de leitos do
Sistema Unico de Saude — SUS disponiveis por aluno em quantidade maior ou
igual a cinco; 2) existéncia de Equipes Multiprofissionais de Atengdo Domiciliar -
EMAD; 3) nimero de alunos por Equipe de Atengéo Bdsica - EAB menor ou igual a
trés; 4) existéncia de leitos de urgéncia e emergéncia ou pronto-socorro; 5) grau
de comprometimento dos leitos do SUS para utilizacdo académica; 6) existéncia
de, pelo menos, trés programas de residéncia médica nas especialidades
prioritarias implementadas ou em implementacgdo; 7) adesdo do municipio ao
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atencdo Bdsica -
PMAQ; e 8) hospital de ensino ou unidade hospitalar com mais de oitenta leitos,
que tenha potencial para ser certificado como hospital de ensino, conforme

legislagd@o de regéncia.

Além disso, os dados referentes as regides de salde também sdo
utilizados para andlise das solicitagbes, conforme os seguintes instrumentos:

Portaria MEC 328/2018, alterada pela Portaria MEC 1.302/2018, que trata dos



pedidos de aumento de vagas e de novos pedidos de autorizagdo de cursos de
graduagé@o em medicina; Portaria MEC 572/2018, que institui os procedimentos de
monitoramento para autorizagdo de funcionamento dos cursos de graduacdo
em medicina no dmbito dos editais de chamamento publico referentes ao
Programa Mais Médicos. Portanto, todos os processos normativos dispdem sobre
a necessidade do levantamento da estrutura de equipamentos publicos e
programas de salde existentes e disponiveis no municipio e sua regido de saude
para oferta do curso de medicina em condicdes que garantam a qualidade de

formacdo esperada.

Em 2019, foi iniciado um processo de transicdo, a partir do novo governo,
que instituiu o Programa Médicos pelo Brasil, por meio da Medida Proviséria
890/2019, com a finalidade de incrementar a prestagdo de servicos médicos em
locais de dificil provimento ou alta vulnerabilidade e fomentar a formagd@o de
médicos especialistas em medicina de familia e comunidade, no dmbito da
Atencgdo Primdria & Saude — APS, do SUS. A referida Medida Proviséria 890 foi

convertida na Lei 13.958/2019 atualmente vigente.

Nesse contexto da educacdo em sadde, com destaque para o curso de
medicina, ainda persistem grandes desafios. Pela breve andlise realizada,
observa-se que a organizagdo normativa caminha no sentido de enfrentar os
gargalos de cobertura territorial tanto na formagdo de profissionais quanto da
oferta de servigos de saude. Mas como enfrentar esses desafios com caréncia de
dados e informagdes de qualidade para a tomada de decisdo tanto pelas
organizagcdes de governo responsdveis pela regulamentagdo quanto pelas
organizagdes de ensino interessadas na oferta de formagdo e capacitagdo de

profissionais de satde? Como organizar dados e informagdes de qualidade na



drea de educagdo em saude, de forma a facilitar a pesquisa, a transparéncia e

tomada de decisbes pelos varios atores do processo de educagdo em saude?

Para responder a essas perguntas o Ministério da Saude, por meio de sua
Secretaria de Gestdo do Trabalho e Educagéo na Saude (SGTES) propds a

instituicdo do Projeto SIMAPES apresentado neste documento.



3 PROPOSTA METODOLOGICA PARA O
SISTEMA DE MAPEAMENTO EM EDUCAGAO NA
SAUDE - COMEGANDO PELO CURSO DE
MEDICINA

A proposta metodologica j& devidamente contextualizada neste
documento propde criar um método para orientar a criagdo do Sistema de
Mapeamento em Educacdo na Sadde (SIMAPES), neste momento para o curso de
Medicina. Para tanto, realizou-se uma revisGo de literatura tedrica e
técnica-normativa relacionadas ds diretrizes e indicadores de vagas para o curso
de Medicina no Brasil (ALBUQUERQUE et al., 2017; BRASIL, 2013; BRASIL; 2018; BRASIL,
2020; CARVALHO et al., 2016; CASTRO et al., 2015; FARIA et al., 2017, MACHADO; NETO,
2018; NASCIMENTO, 2015; OMS, 2016; RODRIGUES et al., 2013; SARMENTO et al., 2017;
SILVA et al, 2020). Com base nessa da literatura, elaborou-se a seguinte a
proposta para o mapeamento do curso de medicina (Figura 2):

Figura 2 - Concepgdo da Proposta Metodolégica do SIMAPES — Caso Medicina

BASE TEORICA E
TECNICA-NORMATIVA

INDICADORES - EDUCAGAO INDICADORES — SAUDE

INDICADORES —
SIMAPES (MED)

SIMAPES — CASO MEDICINA

Fonte: autoria prépria (2020).



Como ponto de partida utilizou-se a Portaria de criagéo do projeto SIMAPES
para clarificar a educacdo em saude concebida no referido projeto (BRASIL,
2020). Ainda na normativa, foram analisadas as duas principais Portarias que
regulam a érea de educag@o em saldde no caso da medicina (BRASIL, 2013;
BRASIL, 2018). Além disso, realizou-se um levantamento teérico sobre a temdtica,
construindo assim a “base teérica e técnico-normativa (ALBUQUERQUE et al., 2017;
CARVALHO et al, 2016; CASTRO et al., 2015; FARIA et al., 2017, MACHADO; NETO, 2018;
NASCIMENTO, 2015; OMS, 2016; RODRIGUES et al., 2013; SARMENTO et al., 2017; SILVA et

al, 2020).

Com essa base consolidada, estabeleceram-se os indicadores a serem
coletados em ambas as dreas: educagdo e sadde. Em seguida, tomadas
conjuntamente, as duas dreas transformaram-se nos indicadores de educagdo

em salde para o SIMAPES, neste caso em especifico, para o cur

Portanto, para construgcdo deste topico foram abordados: Indicadores da
drea da Educagdo; Indicadores da drea da sadde e Constru¢do do Mapeamento

em Educagdo na Sadde - Caso Medicina.

3.1 Indicadores da area Educagdo

A dimensdo educacdo que compde o SIMAPES tem suas propriedades
emergentes aferidas por meio dos indicadores da drea de educagdo,
especificamente, em sua versdo preliminar para os cursos de graduacdo em
medicina. Os referidos indicadores da drea de educacdo sdo construidos por
meio de uma base tedrico e técnica-normativa sdélida e sdo resultado da

aglutinagdo de indicadores de insumo, chamados de indicadores complexos.



Os indicadores complexos possibilitam pesquisar, identificar, analisar e
monitorar dados dos cursos de formagdo na drea da saude, além de
acompanhar a oferta e demanda dos mesmos (BRASIL, 2020). Este processo serd
alimentado por indicadores simples, chamados de indicadores insumo, devendo
seguir critérios desejaveis, quais sdo: relevancia social, validade, confiabilidade,
cobertura, sensibilidade, especificidade, inteligibilidade de sua construgdo,
comunicabilidade, factibilidade para obtenc¢do, periodicidade na atualizagdo,

desagregabilidade e historicidade (JANUZZI, 2017).

Objetivando-se a constru¢cdo destes indicadores compostos da educagdo
superior no pdis, que aqui parametrizam o mapeamento da educagdo em sadde,
definiu-se indicadores descritivos simples da educagdo, coletados pelo Instituto
Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira — INEP, os quais séo
aglutinados por meio da proposta metodoldgica do SIMAPES, conforme

explicitado na Figura 3 a seguir.



Figura 3 - Base de Indicadores do CENSUP/INEP (Educacéio)
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Fonte: autoria prépria (2020).

Seguindo os requisitos para um indicador, a base de dados utilizada na

construgcdo dos indicadores insumo da educagdo foi o Censo da Educacgdo

Superior (Censup), criado pelo Decreto 6.425/2008, o qual & um instrumento de

pesquisa sobre as instituicdes de educacdo superior (IES) que ofertam cursos de

graduacdo, além de investigar informagdes sobre alunos e docentes.

O Censup é coletado e homologado anualmente pelo INEP, 6rgdo ligado ao

Ministério da Educacdo, e utiliza informagées do Sistema e-MEC, em que sd@o

mantidos os registros de todas as IES, seus cursos e locais de oferta. A partir



desses registros, o Censo coleta dados sobre a infraestrutura das IES, vagas
oferecidas, candidatos, matriculas, ingressantes, concluintes e docentes nas
diferentes formas de organizagdo académica e categoria administrativa. Os
principais indicadores insumo extraidos do Censup na primeira etapa

metodoldgica sdo:

e Numero de cursos disponiveis para aquela determinada regido;

e NUmero de inscritos por vaga nova, que representa a quantidade de
alunos que se inscreveram No Curso por vaga Nnova;

e NUmero de instituicbes ofertantes, que representa a quantidade de
Instituicdes de Ensino Superior (IES) que oferta determinado curso no
periodo em andlise;

e NUumero de ingressantes, que representa a quantidade de alunos que
ingressa em um curso determinado no ano de coleta dos dados;

e Numero de vagas novas, que representa a quantidade de vagas novas
oferecidas no periodo de coleta dos dados;

e Numero de formados, que representa a quantidade de alunos graduandos
até o fim do periodo de coleta dos dados;

e NuUmero de matriculados, que representa a quantidade de alunos que se
matricula no curso no periodo analisado;

e Numero de IES por Categoria Administrativa, representado pela quantidade
de Instituigdes de Ensino Superior por Categoria Administrativa;

e Numero de cidades ofertantes, representada pela quantidade de cidades
que possuem instituicées de educacdo superior ofertantes de determinado
curso no periodo em andlise;

e Numero de vagas por municipio, representado pelo numero total de vagas
novas ofertadas por curso em um determinado municipio no periodo de

coleta.



e NuUumero de cursos por ano de inicio da oferta, que representa o nUmero de
instituicées de educagdo superior que iniciam a oferta de determinado
curso superior em determinado ano de referéncia;

e NUmero de matriculados por municipio, que representa a quantidade de
alunos matriculada em um curso, em determinado municipio, no periodo
de coleta dos dados.

e Os indicadores insumos listados anteriormente sdo aglutinados nos
seguintes indicadores:

e Numero de Alunos Totais (Ativos e Novos) - representa pela quantidade de
alunos matriculados somados a quantidade de alunos ingressantes em
um curso, em uma determinada regido, em um periodo de referéncia.

e NUmero de Residéncias Médicas nas Especialidades Prioritarias -
representada pela quantidade de residéncias médicas nas especialidades

prioritdrias.

Por fim, os indicadores aglutinados, por meio da metodologia proposta
formam os Indicadores da Educacdo - Censup, estes, sensiveis aos requisitos

legais e tedricos.

3.2 Indicadores da drea Saude

Além da perspectiva educacional descrita anteriormente para construir o
mapeamento da educacdo em salde no Brasil, neste caso do curso de Medicinag,
é necessdrio compreender a estrutura de servigos de salde da regido de saude
em andlise, e a capacidade instalada de recursos fisicos e humanos (BRASIL,
2020). Para tanto, a Figura 4 a seguir ilustra de forma resumida o caminho a ser

seguido:



Figura 4 - Base de Indicadores do DATASUS (Saude)
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Fonte: autoria prépria (2020).

Como pode ser observado na figura 4, para elaborar os indicadores que
irdo compor o SIMAPES, neste caso do curso de medicing, é necessdario coletar os
seguintes indicadores “puros” do Departamento de Informatica do SUS (DATASUS,

2020), com base em regides de saude:

e NuUmero de Leitos do SUS disponiveis;

e NUmero de Equipes de Atencdo Bdsica e Equipes ESF em operacdo;

e NuUumero de Leitos de Urgéncia, Emergéncia ou Pronto-Socorro disponiveis;
e Leitos totais disponiveis em um Hospital de Ensino ou Regional;

e NuUumero de Médicos Totais disponiveis naquela determinada regido.

Assim, conjuntamente com o indicador de “Populagdo Estimada”
disponibilizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IGBE, 2020), os

indicadores de saude conseguir@o estabelecer os pardmetros do SUS disponiveis



a regido de sadude em andlise, e que podem influenciar diretamente na demanda
de alunos de medicina (CASTRO et al., 2015; MACHADO; NETO, 2018; NASCIMENTO,

2015; OMS, 2016).

3.3 Construgdo do Mapeamento em Educagdo na Satde - Caso Medicina

Apbs o embasamento necessdrio das dreas de educagdo e saude e seus
componentes, pode-se adentrar no objeto final de construgdo, educacdo na
sadde - caso Medicina. A Figura 5 a seguir sintetiza a construgcdo da proposta
metodoldégica do Sistema de Mapeamento em Educagdo na Saude - caso

Medicina:

Figura 5 - Sintese da Estrutura Metodolégica para Mapeamento em Educagdo

na Salde - Caso Medicina
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Observacoes:

* Os critérios qualitativos ficam a cargo do Ministério da Educacgdo, mais precisamente
os incisos | a VI, do art.3°, da Portaria N° 523, de 1° de Junho de 2018.

** A drea de andlise serd sempre a Regido de Saude, atualizando assim a Portaria
Normativa N° 2, de 1° de Fevereiro de 2013.

*** Os incisos Il (EMAD) e VI (PMAQ), do art.4°, da Portaria N° 523, de 1° de Junho de 2018,
ficam excluidas dos critérios estabelecidos.’

Fonte: autoria prépria (2020).

Como pode ser observada pela Figura 5, a proposta metodologica parte
da seguinte légica: 1 — a base normativa da drea de educagdo em saude na
medicina, com destaque para as portarias 2/2013, 523/2018 e 1.858/2020 (BRASIL,
2013; BRASIL; 2018; BRASIL, 2020) conjuntamente com a base teérica (ALBUQUERQUE
et al, 2017, CARVALHO et al,, 2016; CASTRO et al, 2015; FARIA et al, 2017, MACHADO;
NETO, 2018; NASCIMENTO, 2015; OMS, 2016; RODRIGUES et al., 2013; SARMENTO et al.,
2017; SILVA et al, 2020), geram: 2 — os critérios a serem aplicados que podem ser
qualitativos, os quais ficam a cargo do Ministério da Educagdo conforme incisos |
a VII, do art.3° da Portaria 523/2018 (BRASIL; 2018), e quantitativos, suportados pela
teoria e pelas portarias 2/2013, 523/2018 e 1.858/2020 (BRASIL, 2013; BRASIL; 2018;
BRASIL, 2020), que ddo condicées para: 3 — criacdo de novos indicadores de
educacdo em salde - caso Medicina, cruzando indicadores da drea da

educacdo e da saude.

Vale ressaltar trés observacées: a) os incisos Il (EMAD) e VI (PMAQ), do
art.4°, da Portaria 523/2018 ficam excluidos dos critérios estabelecidos (BRASIL,
2018), e; b) a drea de andlise ser& sempre a Regido de Salde, atualizando assim a
Portaria Normativa 2/2013 (ALBUQUERQUE et al., 2017; BRASIL, 2013); c) as bases de
dados utilizadas pertencem ao INEP, DATASUS e IBGE (DATASUS, 2020; IBGE, 2020;

INEP, 2020).



Ao final do processo consegue-se entdo criar os 6 nNovos

indicadores/critérios que serdo balizares para entender a demanda regional de

profissionais de medicina:

1.

Numero de leitos do Sistema Unico de Salde - SUS disponiveis por aluno
em quantidade maior ou igual a cinco (BRASIL, 2013; BRASIL, 2018; CARVALHO
et al, 2016; MACHADO; NETO, 2018);

Ndmero de alunos por Equipe de Aten¢do Bdsica — EAB e Equipes de Saude
da Familia, menor ou igual a trés (BRASIL, 2013; BRASIL, 2018; CARVALHO et al,,

2016; MACHADO; NETO, 2018);

. Existéncia de leitos de urgéncia e emergéncia ou pronto-socorro (BRASIL,

2013; BRASIL, 2018; FARIA et al,, 2017; SILVA et al.,, 2020);

Existéncia de, pelo menos, trés programas de residéncia médica nas
especialidades prioritdrias implantados ou em implantagéo (BRASIL, 2013;
BRASIL, 2018; RODRIGUES et al., 2013; SARMENTO et al., 2017);

Hospital de ensino ou unidade hospitalar com mais de oitenta leitos, com
potencial para ser certificado como hospital de ensino, conforme
legislacéo de regéncia (BRASIL, 2013; BRASIL, 2018; NASCIMENTO, 2015;
JUNIOR; CABRAL, 2020);

Ndmero mdximo de médicos a cada 1.000 habitantes menor ou igual a 2,0
(demanda social) (ALBUQUERQUE et al, 2017; BRASIL, 2013; BRASIL, 2018;
CASTRO et al, 2015; CARVALHO et al., 2016; OMS, 2016).

E de suma importancia salientar que ao final do processo de proposicdo, a

metodologia atende de forma clara os itens | a VI da Portaria que institui o Projeto

SIMAPES, indo desde o fornecimento de informagdes cruciais da drea de

educacdo em saude na Medicina até o auxilio na tomada de decisdo das

politicas publicas brasileiras (BRASIL, 2020).



4 RESULTADOS PRELIMINARES - VERSAO BETA
DO SIMAPES - CASO MEDICINA

Com o intuito de apresentar os dados e as informagdes projetadas na
proposta metodoldgica aqui trabalhada, buscou-se, em um primeiro momento,
elaborar uma versdo beta do sistema do projeto SIMAPES. Ressalta-se que o
intuito da vers@o beta & proporcionar uma visdo dindmica, didatica e ilustrativa
do SIMAPES. No entanto, & necessdario explicar que se trata apenas de um software
de exploragd@o que retrata uma visdo preliminar e delimitada, visto que, o sistema
ser@ desenvolvido por meio de uma equipe de desenvolvedores de Tecnologia da

Informacgdo.

Assim, para a realizagdo dessa versdo beta, optou-se pela utilizagcdo da
modalidade livre do software Microsoft Power Bl Desktop, proporcionando assim a
construgdo de um dashboard gerencial para a educagéo em salde, neste caso
inicial, com foco no curso de medicina. Vale ressaltar também que essa versdo
beta ndo demonstra todos os indicadores que serdo criados para a aba de
“Educagdo em Sadde”, a partir da proposta metodolégica, assim como ndo sdo

apresentados os dados em relagdo as regides de sadde no Brasil.

Em um primeiro momento, na primeira aba (Figura 6), a parte inicial da

versdo beta oferece ao usudrio um panorama geral das categorias de

informacgoées referente ao curso de medicina no Brasil, tais como: quantidade,
instituicdes, vagas novas, matriculados, cidades com ofertq, inscritos por vagaq,
ingressantes, formandos, instituicées por categorias administrativa, vagas por
municipio, matriculados por municipio, inicio da oferta do curso, distribuicdo por

género e a distribuicdo por cor/raca. Existe, ainda, a possibilidade de realizar
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buscas por meio do Estado, Municipio, Instituicées e Ensino e Regidio de salde, e
assim aparecerdo os dados e informagdes ora citadas com base no filtro da

primeira aba.

Sendo assim, a primeira aba da versdo beta do SIMAPES representa os
indicadores de educagdo que demonstram a alocagdo dos cursos e alunos de
medicina por todo o Brasil, de forma desagregada, a partir do estabelecido no
topico anteriormente abordado de “Indicadores da drea Educacdo”, e delimitado

pela portaria SIMAPES (BRASIL, 2020; INEP, 2019; JANUZZI, 2017).

Figura 6 - Simulagéo da Aba de Indicadores de Educagéo - Curso de Medicina
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Fonte: autoria propria (2020).
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Em seguida, a versdo beta aponta para informagdes mais regionalizadas
da saude (Figura 7), assim, disponibiliza-se: nimero de municipios, leitos,
cobertura e equipes de saude da familia, nUmero de equipes da atencgdo bdsica,
assim como, a carga hordria ambulatorial médica na atengdo bdsica, leitos de
internag@o SUS hospitalar, complementares e de repouso/observacdo, equipe de
atengdo bdsica tradicional. Nesta etapa, o filtro ocorre também por meio de

Estado, Municipio e Regido.

Ou seja, nessa aba de Indicadores da drea da salde, encontra-se d
capacidade instalada do Sistema Unico de Saude brasileiro, que servird como
base para o estabelecimento do campo de atuagdo dos estudantes do curso de
medicina espalhados por todo o pais, atendendo assim também & portaria
SIMAPES (BRASIL, 2020; CARVALHO et al, 2016; OMS, 2016). No sistema a ser

desenvolvido apds a versdo beta, essas informagées também estardo

disponibilizadas em nivel das regides de saude, foco de atuagdo e normatizagéo
da educacdo em saude no Brasil (ALBUQUERQUE et al., 2017; BRASIL, 2013; BRASIL;

2018; BRASIL, 2020).
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Figura 7 - Simulagdo da Aba de Indicadores de Salide - Curso de Medicina
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Fonte: autoria propria (2020).

Por fim, ocorre o cruzamento das informagcdes apresentadas
anteriormente, sendo possivel a consulta dos (Figuro 8): 1) nimero de leitos por
aluno de medicina matriculado; 2) numero de alunos de medicina por equipe de
atencdo basica; 3) vaga nova por equipe de atengéo bdsica; e 4) leitos por
vagas novas. E relevante também apontar que o filtro pode ocorrer por meio da
selecdo de municipios, estado e regido, sendo as informagdes apresentadas de
forma acessivel e prdatica. Entdo, com essas informagdes disponibilizadas, além
dos demais indicadores que serdo criados na plataforma futura, pode-se criar
uma base gerencial para a tomada de decisGo com relagdo & educacdo em

salde no Brasil (BRASIL; 2020, CARVALHO et al., 2016; MACHADO; NETO, 2018).



Figura 8 - Simulagéo da Aba de Indicadores de Educagéo em Saude

- Curso de Medicina
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Fonte: autoria prépria (2020).

E importante ressaltar novamente que essa € uma versdo betg; e, portanto,

ainda em construgdo e desenvolvimento, mas que serve para demonstrar uma
parte relevante da metodologia proposta neste documento - de Mapeamento da

Educagdo em Salde no Brasil — curso de medicina.
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5 PROXIMOS PASSOS DO PROJETO SIMAPES

Este documento teve como objetivo apresentar a metodologia para o
Sistemna de Mapeamento em Educagdo na Saude por meio de um Projeto Piloto
utilizando como teste o curso de graduagdo em medicina. Atendendo ao que
versa o inciso | do art. 3° da Portaria n.° 1.858 de 28 de julho de 2020 que institui o
SIMAPES: a investigacdo da relag@o entre a oferta de cursos (graduagdo e

técnicos) e a estruturacdo de servigos de salde.

A proposta metodolégica apresentada foi realizada de forma a
fundamentar cientifica e normativamente os indicadores de desempenho
necessdrios para permitir aos pesquisadores e gestores da drea da educagdo e
saude pesquisa, andlise e tomada de decisdo. Por meio de uma ferramenta de
gestdo (plataforma) serd possivel promover a sistematizagéio de dados e
informagdes para pesquisas futuras. Optou-se por iniciar sua apresentacdo por
meio de uma versdo beta, que tem como finalidade apresentar de forma

din@mica, didatica e ilustrativa de como vai funcionar o SIMAPES.

Apbs a validagdo e revisdes necessdrias da versdo beta da plataforma, o
proximo passo é disponibilizar de forma online a ferramenta de gestdo para o uso
de pesquisas de dados do curso de medicina. Em seguida, a proposta é incluir o
mapeamento dos demais cursos da drea da satde (graduacdo e técnicos) e

propor demais iniciativas de Educacdo Permanente em Saude (EPS).
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