Quadro comparativo da Medida Provisoria n° 621, de 9 de julho 2013 !

Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

Institui o Programa Mais Médicos e da
outras providéncias.

Institui o Programa Mais Médicos e da
outras providéncias.

Institui o Programa Mais Médicos; altera
as Leis n°s 8.745, de 9 de dezembro de
1993, e 6.932, de 7 de julho de 1981; e
da outras providéncias.

A PRESIDENTA DA REPUBLICA,
no uso da atribui¢do que lhe confere o
art. 62 da Constituicao, adota a seguinte
Medida Proviséria, com forca de lei:

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

CAPITULO 1

CAPITULO I

CAPITULO 1

DISPOSICOES GERAIS

DISPOSICOES GERAIS

DISPOSICOES GERAIS

Art. 12 Fica instituido o Programa Mais
Médicos, com a finalidade de formar
recursos humanos na area médica para o
Sistema Unico de Satde - SUS e com os
seguintes objetivos:

Art. 1° Fica instituido o Programa Mais
Médicos, com a finalidade de formar
recursos humanos na area médica para o
Sistema Unico de Satde - SUS e com os
seguintes objetivos:

Art. 1° Fica instituido o Programa Mais
Médicos, com a finalidade de formar
recursos humanos na area médica para o
Sistema Unico de Saude - SUS e com os
seguintes objetivos:

I - diminuir a caréncia de médicos nas
regides prioritarias para o SUS, a fim de
reduzir as desigualdades regionais na
area da saude;

I - diminuir a caréncia de médicos nas
regides prioritarias para o SUS, a fim de
reduzir as desigualdades regionais na
area da saude;

I - diminuir a caréncia de médicos nas
regides prioritarias para o SUS, a fim de
reduzir as desigualdades regionais na
area da saude;

II - fortalecer a prestacdo de servigos na
atencao basica em satde no Pais;

IT - fortalecer a prestagdo de servicos de
atencdo basica;

I - fortalecer a prestagdo de servigos de
atencao basica;

Il - aprimorar a formagdo médica no
Pais e proporcionar maior experiéncia
no campo de pratica médica durante o
processo de formagao;

III - aprimorar a formacdo médica no
Pais e proporcionar maior experiéncia
no campo de pratica médica durante o
processo de formagao;

II - aprimorar a formacdo médica no
Pais e proporcionar maior experiéncia
no campo de pratica médica durante o
processo de formagao;

IV - ampliar a insercdo do médico em
formagdo nas unidades de atendimento
do SUS, desenvolvendo seu
conhecimento sobre a realidade da satde
da populagdo brasileira;

IV - ampliar a inser¢cdo do médico em
formagdo nas unidades de atendimento
do SUS, desenvolvendo seu
conhecimento sobre a realidade da saude
da populagdo brasileira;

IV - ampliar a inser¢do do médico em
formag@o nas unidades de atendimento
do SUS, desenvolvendo seu
conhecimento sobre a realidade da saude
da populagdo brasileira;
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V - fortalecer a politica de educagdo
permanente com a integracdo ensino-
servico, por meio da atuacdo das
instituicdes de educacdo superior na
supervisdo académica das atividades
desempenhadas pelos médicos;

V - fortalecer a politica de educagio
permanente com a integracdo ensino-
servico, por meio da atuacdo das
instituicdes de educagdo superior na
supervisdo académica das atividades
desempenhadas pelos médicos;

V - fortalecer a politica de educagdo
permanente com a integracdo ensino-
servico, por meio da atuacdo das
instituicdes de educacdo superior na
supervisdo académica das atividades
desempenhadas pelos médicos;

VI - promover a troca de conhecimentos
e experiéncias entre profissionais da
saude brasileiros e médicos formados
em instituicdes estrangeiras;

VI - promover a troca de conhecimentos
e experiéncias entre profissionais da
satde brasileiros e médicos formados
em instituigcdes estrangeiras;

VI - promover a troca de conhecimentos
e experiéncias entre profissionais da
saude brasileiros ¢ médicos formados
em instituicdes estrangeiras;

VII - aperfeicoar médicos para atuagdo
nas politicas publicas de saude do Pais e
na organizagdo e funcionamento do
SUS; e

VII - aperfeigoar médicos para atuagdo
nas politicas publicas de saude do Pais e
na organizagdo e funcionamento do
SUS:; e

VII - aperfeicoar médicos para atuagdo
nas politicas publicas de saude do Pais e
na organizagdo e funcionamento do
SUS; e

VIII - estimular a realizagdo de
pesquisas aplicadas ao SUS.

VIII - estimular a realizagdo de
pesquisas aplicadas ao SUS.

VIII - estimular a realizagdo de
pesquisas aplicadas ao SUS.

Art. 22 Para consecucdo dos objetivos
do Programa Mais Médicos, serao
adotadas, entre outras, as seguintes
acoes:

Art. 2° Para consecucao dos objetivos
do Programa Mais Meédicos, serdo
adotadas, entre outras, as seguintes
acoes:

Art. 2° Para consecucdo dos objetivos
do Programa Mais Meédicos, serdo
adotadas, entre outras, as seguintes
acoes:

I - reordenagdo da oferta de cursos de
medicina e vagas para residéncia
médica, priorizando regides de saude
com menor relagdo de vagas e médicos
por habitante e com estrutura de servigos
de saude em condigdes de ofertar campo
de pratica suficiente e de qualidade para
os alunos;

I - reordenagdo da oferta de cursos de
medicina e vagas para residéncia
médica, priorizando regides de saude
com menor relagdo de vagas e médicos
por habitante e com estrutura de servigos
de saude em condigdes de ofertar campo
de pratica suficiente e de qualidade para
os alunos;

I - reordenagdo da oferta de cursos de
Medicina e vagas para residéncia
médica, priorizando regides de saude
com menor relagdo de vagas e médicos
por habitante e com estrutura de servigos
de saude em condigdes de ofertar campo
de pratica suficiente e de qualidade para
os alunos;

I - estabelecimento de novos
pardmetros para a formag¢do médica no
Pais; e

I - estabelecimento de novos
pardmetros para a formagdo médica no
Pais; e

I - estabelecimento de novos
pardmetros para a formag¢io médica no
Pais; e
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Il - promogdo, nas regides prioritarias
do SUS, de aperfeicoamento de médicos
na area de atencdo basica em saude,
mediante  integragdo  ensino-servigo,
inclusive por meio de intercAmbio
internacional.

III - promogdo, nas regides prioritarias
do SUS, de aperfeicoamento de médicos
na area de atencdo basica em saude,
mediante integragdo  ensino-servico,
inclusive por meio de intercdmbio
internacional.

II - promogdo, nas regides prioritarias
do SUS, de aperfeicoamento de médicos
na area de atencdo basica em saude,
mediante  integragdo  ensino-servico,
inclusive por meio de intercdmbio
internacional.

CAPITULO II CAPITULO I CAPITULO I
DA AUTORIZACAO PARA DA AUTORIZACAO PARA DA AUTORIZACAO PARA
FUNCIONAMENTO DE CURSOS DE | FUNCIONAMENTO DE CURSOS DE | FUNCIONAMENTO DE CURSOS DE
MEDICINA MEDICINA MEDICINA

o

Art. 3% A autorizagdio para o
funcionamento de curso de graduagdo
em medicina, por instituicio de
educacdo  superior privada, sera
precedida de chamamento publico, e
caberA ao Ministro de Estado da
Educacao dispor sobre:

Art. 3° A autorizagdo para o0
funcionamento de curso de graduagdo
em medicina, por instituicio de
educacdo  superior  privada, sera
precedida de chamamento publico, e
cabera ao Ministro de Estado da
Educacao dispor sobre:

Art. 3° A autorizagdio para o
funcionamento de curso de graduacdo
em Medicina, por instituicdo de
educacdo  superior privada, sera
precedida de chamamento publico, e
caberd ao Ministro de Estado da
Educacao dispor sobre:

I - pré-selecdo dos Municipios para a
autorizagdo de funcionamento de cursos
de medicina, ouvido o Ministério da
Saude;

I - pré-selecdo dos Municipios para a
autorizagdo de funcionamento de cursos
de medicina, ouvido o Ministério da
Saude;

I - pré-selecdo dos Municipios para a
autorizagdo de funcionamento de cursos
de Medicina, ouvido o Ministério da
Saude;

IT - procedimentos para celebragdo do
termo de adesdo ao chamamento publico
pelos gestores locais do SUS;

IT - procedimentos para celebragdo do
termo de adesdo ao chamamento publico
pelos gestores locais do SUS;

I - procedimentos para celebracdo do
termo de ades@o ao chamamento publico
pelos gestores locais do SUS;

IIl - critérios para autorizagdo de
funcionamento de instituicdo  de
educacdo superior privada especializada
em cursos na area de saude;

IIT - critérios para autorizagdo de
funcionamento de instituicdo de
educagdo superior privada especializada
em cursos na area de saude;

III - critérios para autorizagdo de
funcionamento de instituicdo  de
educacdo superior privada especializada
em cursos na area de saude;

IV - critérios do edital de selecdo de
propostas para obtencao de autorizagdo
de funcionamento de curso de medicina;

IV - critérios do edital de selecdo de
propostas para obtencdo de autorizagdo
de funcionamento de curso de medicina;

IV - critérios do edital de selecdo de
propostas para obtencdo de autorizagdo
de funcionamento de curso de Medicina;
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€

€

(&

V - periodicidade e metodologia dos
procedimentos avaliativos necessarios
ao acompanhamento € monitoramento
da execugdo da proposta vencedora do
chamamento publico.

V - periodicidade e metodologia dos
procedimentos avaliativos necessarios
ao acompanhamento e monitoramento
da execugdo da proposta vencedora do
chamamento publico.

V - periodicidade e metodologia dos
procedimentos avaliatérios necessarios
ao acompanhamento e monitoramento
da execugdo da proposta vencedora do
chamamento publico.

§ 12 Na pré-selecdo dos Municipios de
que trata o inciso I do caput, devera ser
considerada, no ambito da regido de
saude:

§ 1°. Na pré-selecdo dos Municipios de
que trata o inciso I do caput, devera ser
considerada, no ambito da regido de
saude:

§ 1° Na pré-selecdo dos Municipios de
que trata o inciso I do caput deste artigo,
deverdo ser consideradas, no dmbito da
regido de saude:

I - a relevancia e a necessidade social da
oferta de curso de medicina; e

I - a relevancia e a necessidade social da
oferta de curso de medicina; e

I - a relevancia e a necessidade social da
oferta de curso de Medicina; e

II - a existéncia, nas redes de atengdo a
saide do SUS, de equipamentos
publicos adequados e suficientes para a
oferta do curso de medicina, incluindo,
no minimo, os seguintes servi¢os, acdes
¢ programas:

II - a existéncia, nas redes de atengdo a
saide do SUS, de equipamentos
publicos adequados e suficientes para a
oferta do curso de medicina, incluindo,
no minimo, os seguintes servicos, acdes
¢ programas:

II - a existéncia, nas redes de atengdo a
satde do SUS, de equipamentos
publicos adequados e suficientes para a
oferta do curso de Medicina, incluindo,
no minimo, os seguintes servicos, acdes
€ programas:

a) atencdo basica;

a) atencdo basica;

a) atencdo basica;

b) urgéncia e emergéncia;

b) urgéncia e emergéncia;

b) urgéncia e emergéncia;

¢) atengdo psicossocial;

¢) atengdo psicossocial;

¢) atencdo psicossocial;

d) atengdo ambulatorial especializada e
hospitalar; e

d) aten¢do ambulatorial especializada e
hospitalar; e

d) atengdo ambulatorial especializada e
hospitalar; e

e) vigilancia em saude.

e) vigilancia em satde.

e) vigilancia em satde.

§ 2¢ Por meio do termo de adesdo de
que trata o inciso II do caput, o gestor
local do SUS compromete-se a oferecer,
para a institui¢do de educagdo superior
vencedora do chamamento publico, a
estrutura de servicos, acdes e programas

§ 2° Por meio do termo de adesdo de
que trata o inciso II do caput, o gestor
local do SUS compromete-se a oferecer,
para a institui¢do de educagdo superior
vencedora do chamamento publico,
mediante contrapartida a ser disciplinada

§ 2° Por meio do termo de adesdo de que
trata o inciso II do caput deste artigo, o
gestor local do SUS compromete-se a
oferecer para a instituicdo de educagdo
superior vencedora do chamamento
publico, mediante contrapartida a ser
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de saude necessarios para a implantacdo
e para o funcionamento do curso de
graduacdo em medicina.

por ato do Ministro de Estado da
Educacdo, a estrutura de servigos, acdes
e programas de saude necessarios para a
implantacdo e para o funcionamento do
curso de graduacdo em medicina.

disciplinada por ato do Ministro de
Estado da Educagdo, a estrutura de
servigos, acdes e programas de saude
necessarios para a implantacdo e para o
funcionamento do curso de graduacao
em Medicina.

§ 32 O edital previsto no inciso IV do
caput observard, no que couber, a
legislagdo sobre licitagdes e contratos
administrativos, exigira garantia de
proposta do participante, ¢ multa por
inexecugdo total ou parcial do contrato,
conforme  previsto  respectivamente
no art. 56 e no inciso Il do caput do art.
87 da Lei n°8.666, de 21 de junho de
1993.

§ 3° O edital previsto no inciso IV do
caput observara, no que couber, a
legislagdo sobre licitagdes e contratos
administrativos, exigird garantia de
proposta do participante, ¢ multa por
inexecugdo total ou parcial do contrato,
conforme previsto respectivamente no
art. 56 e no inciso II do caput do art. 87
da Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993.

§ 3° O edital previsto no inciso IV do
caput deste artigo observara, no que
couber, a legislagdo sobre licitacdes e
contratos administrativos e exigira
garantia de proposta do participante e
multa por inexecugdo total ou parcial do
contrato, conforme previsto
respectivamente no art. 56 e no inciso Il
do caput do art. 87 da Lei n° 8.666, de
21 de junho de 1993.

§ 4° O disposto neste artigo ndo se
aplica aos pedidos de autorizacdo para
funcionamento de curso de medicina
protocolados no Ministério da Educacao
até a data de publicagdo desta Medida
Provisoria.

§ 4°. O disposto neste artigo nao se
aplica aos pedidos de autorizacdo para
funcionamento de curso de medicina
protocolados no Ministério da Educacao
até a data de publicacdo desta Lei.

§ 4° O disposto neste artigo ndo se aplica
aos pedidos de autorizagdo para
funcionamento de curso de Medicina
protocolados no Ministério da Educacio
até a data de publicacao desta Lei.

§ 5° O Ministério de Estado da
Educacdo, sem prejuizo do atendimento
aos requisitos do §1°, inciso II, deste
artigo, dispord sobre o processo de
autorizacdo de cursos de medicina em
unidades hospitalares que:

§ 5° O Ministério da Educagdo, sem
prejuizo do atendimento aos requisitos
previstos no inciso Il do § 1° deste
artigo, dispord sobre o processo de
autorizacao de cursos de Medicina em
unidades hospitalares que:

I — possuam certificagdo como hospitais
de ensino;

I — possuam certificagdo como hospitais
de ensino;

Il — possuam residéncia médica em no

IT — possuam residéncia médica em no
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minimo dez especialidades; ou

minimo 10 (dez) especialidades; ou

III — mantenham processo permanente
de avaliacdo e certificagdo da qualidade
de seus servicos.

III — mantenham processo permanente
de avaliagdo e certificagdo da qualidade
de seus servicos.

§ 6° O Ministério de Estado da
Educacdo, conforme regulamentacio
propria, podera aplicar o procedimento
de chamamento publico de que trata este
artigo aos outros cursos de graduagdo na
area da saude.

§ 6° O Ministério da Educacéo,
conforme  regulamentacdo  propria,
podera aplicar o procedimento de
chamamento publico de que trata este
artigo aos outros cursos de graduagio na
area da saude.

§7°. A autorizagdo e a renovagdo de
autorizacdo para funcionamento de
cursos de graduagdo em medicina
deverdo considerar, sem prejuizo de
outras exigéncias estabelecidas no
Sistema Nacional de Avaliagoes do
Ensino Superior:

§ 7° A autorizagdo e a renovacdo de
autorizagdo para funcionamento de
cursos de graduacdo em Medicina
deverdo considerar, sem prejuizo de
outras exigéncias estabelecidas no
Sistema Nacional de Avaliacdio da
Educagao Superior - SINAES:

a) os seguintes critérios de qualidade:

I - os seguintes critérios de qualidade:

1. a exigéncia de infraestrutura

adequada, incluindo bibliotecas,
laboratérios, ambulatorios, salas de aula
dotadas de recursos didatico-

pedagdgicos e técnicos especializados,
equipamentos especiais e de informatica
e outras instalagdes indispensaveis a
formagao dos estudantes de medicina;

a) a exigéncia de infraestrutura

adequada, incluindo bibliotecas,
laboratorios, ambulatérios, salas de aula
dotadas de recursos didatico-

pedagogicos e técnicos especializados,
equipamentos especiais ¢ de informatica
e outras instalacdes indispensaveis a
formacao dos estudantes de Medicina;

2. 0 acesso a servigos de saude, clinicas
ou hospitais com as especialidades
basicas indisponiveis a formagdo dos
alunos;

b) o acesso a servigos de saude, clinicas
ou hospitais com as especialidades
basicas indispensaveis a formacdo dos
alunos;

3. possuir metas para corpo docente em

c) possuir metas para corpo docente em
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regime de tempo integral e para corpo | regime de tempo integral e para corpo
docente com titulacdo académica de | docente com titulagdo académica de
mestrado ou doutorado mestrado ou doutorado;
4. possuir corpo docente e técnico com | d) possuir corpo docente e técnico com
capacidade de desenvolver pesquisa de | capacidade de desenvolver pesquisa de
boa qualidade, nas areas curriculares em | boa qualidade, nas areas curriculares em
questdo, aferida por publicagdes | questdo, aferida por publicagdes
cientificas. cientificas;
b) a necessidade social do curso para: II - a necessidade social do curso para a
1. a cidade e para a regiio em que se | cidade e para a regido em que se
localiza, demonstrada por indicadores | localiza, demonstrada por indicadores
demograficos, sociais, econOmicos ¢ demograficos, sociais, econdémicos ¢
concernentes 4 oferta de servigos de | concernentes a oferta de servigos de
saude, incluindo dados relativos a: saude, incluindo dados relativos a:
2. a relacdo nuimero de habitantes por | a) relagdo nimero de habitantes por
nimero de profissionais no municipio | nimero de profissionais no Municipio
em que ¢ ministrado o curso € nos | em que ¢ ministrado o curso e nos
municipios de seu entorno; Municipios de seu entorno;
3. a descrigdo da rede de cursos analogos | b) descri¢do da rede de cursos analogos
de nivel superior, publicos e privados, ¢ | de nivel superior, publicos e privados, e
de servigos de saude, ambulatoriais, | de servicos de saude, ambulatoriais,
hospitalares e programas de residéncia | hospitalares e programas de residéncia
em funcionamento na regiao; em funcionamento na regido;
4. a inser¢do do curso em programa de | ¢) inser¢do do curso em programa de
extensdo que atenda a populacdo carente | extensdo que atenda a populacdo carente
da cidade e da regido em que a|da cidade ¢ da regido em que a
instituicao se localiza. institui¢ao se localiza.
CAPITULO 11T CAPITULO I CAPITULO 11T
DA FORMACAO MEDICA NO DA FORMACAO MEDICA NO DA FORMACAO MEDICA NO
BRASIL BRASIL BRASIL
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Art. 4° Para os ingressantes nos cursos
de medicina a partir de 1° de janeiro de
2015, a formagdo do médico abrangera
dois ciclos distintos e complementares
entre si, correspondendo:

Art. 4° O funcionamento dos cursos de
medicina  ficam sujeitos a efetiva
implantagao das diretrizes curriculares
nacionais definidas pelo Conselho
Nacional de Educagao.

Art. 4° O funcionamento dos cursos de
Medicina fica sujeito a efetiva
implantagdo das diretrizes curriculares
nacionais definidas pelo Conselho
Nacional de Educagao.

I - o primeiro ciclo, & observancia das
diretrizes curriculares nacionais, com o
cumprimento da carga horaria nao
inferior a sete mil e duzentas horas; e

IT - o segundo ciclo, a treinamento em
servico, exclusivamente na atengdo
basica a satde e em urgéncia e
emergéncia no ambito do SUS, com
duragdo minima de dois anos, conforme
regulamentacdo do Conselho Nacional
de Educagdo - CNE, homologada pelo
Ministro de Estado da Educacéo.
(Medida Provisoria n° 621, de 2013 —
Republicacio — DOU de 10/07/13,
secdo 1, pg. 4)

§ 1°. Ao menos 30% da carga horaria do
internato médico na graduagdo sera
desenvolvida na atengdo basica e em
servico de Urgéncia e Emergéncia do
SUS, respeitando-se o tempo minimo de
dois anos de internato, a ser disciplinado
nas diretrizes curriculares nacionais.

§ 1° Ao menos 30% (trinta por cento) da
carga horaria do internato médico na
graduacdo serdo desenvolvidos na
Atencdo Basica e em Servico de
Urgéncia e Emergéncia do SUS,
respeitando-se o tempo minimo de 2
(dois) anos de internato, a ser
disciplinado nas diretrizes curriculares
nacionais.

§ 1° O segundo ciclo nao dispensa o
estudante de medicina do estagio
curricular obrigatdrio de treinamento em
servigo supervisionado, em regime de
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

internato, desenvolvido durante o
primeiro ciclo do curso e disciplinado
em conformidade com as diretrizes
curriculares nacionais.

§ 2° Sem prejuizo da necessaria
supervisdo académica a cargo da
institui¢ao de educacao superior a qual o
estudante de medicina esteja vinculado,
o segundo ciclo sera realizado sob
supervisdo  técnica de  médicos,
detentores de titulo de pos-graduagao.

§ 2° As atividades de internato na
Atengdo Basica, em Servico de
Urgéncia/Emergéncia do SUS e as
atividades de Residéncia Médica serdo
realizadas sob acompanhamento
académico e técnico, observado o art. 29
desta Lei.

§ 2° As atividades de internato na
Atengdo Basica e em Servigo de
Urgéncia e Emergéncia do SUS e as
atividades de Residéncia Médica serdo
realizadas sob acompanhamento
académico e técnico, observado o art. 27
desta Lei.

§ 3° Durante a realizagdo do segundo
ciclo, ¢ assegurada aos estudantes de
medicina a percepcdo de bolsa custeada
pelo Ministério da Satde, em valor
estabelecido em ato do Ministro de
Estado da Saude.

§ 3° O cumprimento do disposto no
caput e §§ 1° e 2° deste artigo constitui
ponto de auditoria nos processos
avaliativos do Sistema Nacional de
Avaliagdo da  Educagdo  Superior
(SINAES)

§ 3° O cumprimento do disposto no
caput e §§ 1° e 2° deste artigo constitui
ponto de auditoria nos processos
avaliativos do Sistema Nacional de
Avaliacdo da Educacdo Superior —
SINAES.

Art. 5° Ao estudante de medicina
aprovado no primeiro ciclo, conforme
certificado expedido pela
correspondente instituicdo de educacdo
superior, sera concedida permissdo para
o exercicio profissional da medicina,
valida exclusivamente para as atividades
do segundo ciclo de formacao.
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
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§ 1° A inscricdo no segundo ciclo de
formagdo ¢ condigdo necessaria e
suficiente para expedicdo da permissao
de exercicio profissional de que trata
o caput pelos Conselhos Regionais de
Medicina.

§ 2° O segundo ciclo de formagao ¢
considerado  componente  curricular
obrigatorio do curso de graduacdo em
medicina e serd inscrito no histérico
escolar do estudante.

§ 3° O diploma de médico somente sera
conferido ao estudante de medicina
aprovado no segundo ciclo de formagao.

§ 4° O segundo ciclo de formagdo
podera ser aproveitado como uma etapa
dos programas de residéncia médica ou
de outro curso de pos-graduagdo, nos
termos definidos pelos Ministérios da
Educacdo e da Sauade, ouvida a
Comissdo Nacional de Residéncia
Meédica - CNRM.

Art. 5° Os programas de residéncia
médica de que trata a Lei n® 6.932, de 7
de julho de 1981, ofertardo anualmente
vagas equivalentes ao numero de
egressos dos cursos de graduagdo em
medicina do ano anterior.

Art. 5° Os Programas de Residéncia
Meédica de que trata a Lei n® 6.932, de 7
de julho de 1981, ofertardo anualmente
vagas equivalentes ao numero de
egressos dos cursos de graduagdo em
Medicina do ano anterior.

Paragrafo unico. A regra de que trata o
caput ¢ meta a ser implantada
progressivamente até 31 de dezembro de

Paragrafo unico. A regra de que trata o
caput ¢ meta a ser implantada
progressivamente até 31 de dezembro de
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2018.

2018.

Art. 6° Para fins do cumprimento da
meta de que trata o art. 5° serad
considerada a oferta de wvagas de
Programas de Residéncia Médica nas
seguintes modalidades:

Art. 6° Para fins do cumprimento da
meta de que trata o art. 5° serd
considerada a oferta de wvagas de
Programas de Residéncia Médica nas
seguintes modalidades:

I — Programas de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade; e

I — Programas de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade; e

II — Programas de Residéncia Médica de

II — Programas de Residéncia Médica de

acesso direto, nas seguintes | acesso direto, nas seguintes
especialidades: especialidades:

a) genética médica; a) Genética Médica;

b) medicina do trafego; b) Medicina do Trafego;

¢) medicina do trabalho; ¢) Medicina do Trabalho;

d) medicina esportiva; d) Medicina Esportiva;

¢) medicina fisica e reabilitagdo; ¢) Medicina Fisica e Reabilitacao;

f) medicina legal; f) Medicina Legal;

g) medicina nuclear;

g) Medicina Nuclear;

h) patologia; e

h) Patologia; ¢

1) radioterapia.

i) Radioterapia.

Art. 7° O Programa de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade tera duracdo minima de
dois anos.

Art. 7° O Programa de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade tera duragdo minima de 2
(dois) anos.

§ 1°. O primeiro ano do Programa de
Residéncia em Medicina Geral de
Familia e Comunidade sera obrigatdrio
para o ingresso nos seguintes Programas

§ 1° O primeiro ano do Programa de
Residéncia em Medicina Geral de
Familia e Comunidade sera obrigatdrio
para o ingresso nos seguintes Programas
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

de Residéncias Médicas:

de Residéncias Médicas:

a) medicina interna (clinica médica);

I - Medicina Interna (Clinica Médica);

b) pediatria;

II - Pediatria;

¢) ginecologia e obstetricia;

IIT - Ginecologia e Obstetricia;

d) cirurgia geral;

IV - Cirurgia Geral;

e) psiquiatria;

V - Psiquiatria;

f) medicina preventiva e social.

VI - Medicina Preventiva e Social.

§ 2°. Sera necessaria a realizagao de um
a dois anos do Programa de Residéncia
em Medicina Geral de Familia e
Comunidade para os demais Programas
de Residéncias Médicas, conforme
disciplinado pela Comissdo Nacional de
Residéncias Médicas —  CNRM,
excetuando-se os  programas de
residéncia médica de acesso direto.

§ 2° Serad necessaria a realizagdo de 1
(um) a 2 (dois) anos do Programa de
Residéncia em Medicina Geral de
Familia e Comunidade para os demais
Programas de Residéncias Médicas,
conforme disciplinado pela Comissao
Nacional de Residéncias Médicas —
CNRM, excetuando-se os Programas de
Residéncia Médica de acesso direto.

§ 3° O pré-requisito de que trata este
artigo apenas sera exigido quando for
alcancada a meta prevista no paragrafo
tnico do art. 5° na forma do
regulamento.

§ 3° O pré-requisito de que trata este
artigo apenas sera exigido quando for
alcancada a meta prevista no paragrafo
unico do art. 5° na forma do
regulamento.

§ 4°. Os Programas de Residéncia
Médica estabelecerdo processos de
transi¢ao para implementacao,
integracdo e consolidacdo das mudancgas
curriculares, com o objetivo de viabilizar
a carga horaria e conteudos oferecidos
no curriculo novo, e permitir o fluxo na
formagdo de especialistas, evitando
assim atrasos curriculares, repeti¢des

§ 4° Os Programas de Residéncia
Médica estabelecerdo processos de
transi¢ao para implementacao,
integracao e consolidagcdo das mudancgas
curriculares, com o objetivo de viabilizar
a carga horaria e os conteudos
oferecidos no curriculo novo e permitir o
fluxo na formacdo de especialistas,
evitando assim atrasos curriculares,
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 N . (texto aprovado pela Camara dos
(texto aprovado pela Comissao Mista)
Deputados)

desnecessarias e dispersao de recursos.

repetigoes desnecessarias e dispersao de
recursos.

§ 5°. O processo de transi¢ao previsto no
§4° deverd ser registrado por meio de
avaliagdo do curriculo novo, envolvendo
discentes de diversas turmas e docentes.

§ 5° O processo de transi¢ao previsto no
§ 4° devera ser registrado por meio de
avaliagdo do curriculo novo, envolvendo
discentes de diversas turmas e docentes.

§ 6° Os Programas de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade deverdo contemplar
especificidades do Sistema Unico de
Satide, como as atuacdes na area de
Urgéncia e Emergéncias, Atencdo
Domiciliar, Satde Mental, Educagio
Popular em Saude, Saude Coletiva e
Clinica Geral Integral em todos os ciclos
de vida.

§ 6° Os Programas de Residéncia em
Medicina  Geral de Familia e
Comunidade deverdo contemplar
especificidades do Sistema Unico de
Saude, como as atuagdes na area de
Urgéncia e FEmergéncia, Atengdo
Domiciliar, Saude Mental, Educagado
Popular em Satde, Saude Coletiva ¢
Clinica Geral Integral em todos os ciclos
de vida.

§ 7°. O Ministério da Saude coordenara
as atividades da Residéncia Geral em
Medicina de Familia e Comunidade no
ambito da rede saude-escola.

§ 7° O Ministério da Satde coordenara
as atividades da Residéncia Geral em
Medicina de Familia e Comunidade no
ambito da rede saude-escola.

Art. 8 As bolsas de residéncia em
Medicina de Familia e Comunidade
poderdo  receber  complementacio
financeira a ser estabelecida e custeada
pelos Ministérios da Saude e da
Educacao.

Art. 8° As bolsas de Residéncia em
Medicina de Familia e¢ Comunidade
poderdo  receber  complementagdo
financeira a ser estabelecida e custeada
pelos Ministérios da Satde e da
Educacio.

Art. 9° Fica instituida a avaliacdo
especifica para curso de graduagdo em
medicina, a cada dois anos, com
instrumentos e métodos que avaliem
conhecimentos, habilidades e atitudes, a

Art. 9° Fica instituida a avalia¢do
especifica para curso de graduagdo em
Medicina, a cada 2 (dois) anos, com
instrumentos € métodos que avaliem
conhecimentos, habilidades e atitudes, a
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2013
(texto aprovado pela Camara dos
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ser implementada no prazo de dois anos,
conforme ato do Ministro de Estado da
Educagao.

ser implementada no prazo de 2 (dois)
anos, conforme ato do Ministro de
Estado da Educagao.

§ 1°. Fica instituida avaliacdo especifica
para os programas de residéncia médica,
anualmente, a ser implementada no
prazo de dois anos, pela Comissdo
Nacional de Residéncia Médica.

§ 1° Fica instituida avaliacdo especifica
para os Programas de Residéncia
Médica, anualmente, a ser implementada
no prazo de 2 (dois) anos, pela Comissdo
Nacional de Residéncia Médica.

§ 2° As avaliagdes de que trata este
artigo serdo implementadas pelo
Instituto  Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
— Inep, no ambito do sistema federal de
ensino.

§ 2° As avaliagdes de que trata este
artigo serdo implementadas pelo
Instituto  Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
— INEP, no ambito do sistema federal de
ensino.

Art. 6° As instituigbes de ensino
superior promoverdo a adequacdo da
matriz curricular dos cursos de medicina
para atendimento ao disposto nesta
Medida Provisoéria, nos prazos e na
forma definida pelo CNE, em parecer
homologado pelo Ministro de Estado da
Educaciao.

Art. 10 Os cursos de graduacdo em
medicina promoverdo a adequacdo da
matriz curricular para atendimento ao
disposto nesta Lei, nos prazos e na
forma definida em resolu¢do do
Conselho Nacional de Educacdao — CNE,
aprovado pelo Ministro de Estado da
Educagio.

Art. 10. Os cursos de graduagdo em
Medicina promoverdo a adequacdo da
matriz curricular para atendimento ao
disposto nesta Lei, nos prazos e na
forma definidos em resolugdo do
Conselho Nacional de Educagdo — CNE,
aprovada pelo Ministro de Estado da
Educagiao.

Paragrafo unico. O CNE tera o prazo de
cento e oitenta dias, contado da data de
publicagdio desta Medida Provisdria,
para submeter o parecer referido
no caput ao Ministro de Estado da
Educacao.

Paragrafo unico. O CNE tera o prazo de
cento e oitenta dias, contado da data de
publicacdo desta Lei, para submeter a
resolugdo de que trata o caput ao
Ministro de Estado da Educacao.

Paragrafo tnico. O CNE tera o prazo de
180 (cento e oitenta) dias, contado da
data de publicacdo desta Lei, para
submeter a resolugdo de que trata o
caput ao Ministro de Estado da
Educacao.

Art. 11 A regulamentacdo das mudancas
curriculares dos diversos programas de
residéncia médica sera realizada por

Art. 11. A regulamentacdo das
mudangas curriculares dos diversos
programas de residéncia médica sera
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
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(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

meio de ato do Ministério da Educacéo,
ouvida a Comissdao Nacional de
Residéncia Médica e o Ministério da
Saude.

realizada por meio de ato do Ministério
da Educacdo, ouvida a Comissdo
Nacional de Residéncia Médica —
CNRM e o Ministério da Saude.

SECAO UNICA Secdo Unica
DO CONTRATO DE ORGANIZACAO — N
DE ACAO PUBLICA ENSINO- Do Cont’rat.o Orgar}lzat1V(? da Acdo
SAUDE Publica Ensino-Saude

Art. 12 As instituicdes de educacao
superior responsaveis pela oferta dos
cursos de medicina ¢ dos programas de
residéncia médica poderdo  firmar
Contrato Organizativo da Ac¢do Publica
Ensino-Sauide com os Secretarios
Municipais e Estaduais de Saude, na
qualidade de gestores, com a finalidade
de viabilizar a reordenacdo da oferta de
cursos de medicina, de vagas de
residéncia médica, a estrutura de
servicos de satde em condi¢des de
ofertar campo de pratica suficiente ¢ de
qualidade, além de permitir a integragdo
ensino-servigo na area da aten¢ao basica.

Art. 12. As instituicdes de educacdo
superior responsaveis pela oferta dos
cursos de Medicina e dos Programas de
Residéncia Médica poderdo firmar
Contrato Organizativo da Ac¢do Publica
Ensino-Saude com os Secretarios
Municipais e Estaduais de Sande, na
qualidade de gestores, com a finalidade
de viabilizar a reordenagdo da oferta de
cursos de Medicina, de vagas de
Residéncia Médica e a estrutura de
servicos de satide em condi¢des de
ofertar campo de pratica suficiente ¢ de
qualidade, além de permitir a integracdo
ensino-servico na area da Atengdo
Basica.

§ 1° O contrato organizativo podera
estabelecer:

§ 1° O Contrato Organizativo podera
estabelecer:

I — Garantia de acesso a todos os
estabelecimentos assistenciais sob a
responsabilidade do gestor da area da
saude como cendrio de praticas para a
formagdo no ambito da graduagdo e da

I — garantia de acesso a todos os
estabelecimentos assistenciais sob a
responsabilidade do gestor da area da
saude como cenario de praticas para a
formagdo no ambito da graduagdo e da
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
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Legislacao . 2013 2
julho de 2013 N . (texto aprovado pela Camara dos
(texto aprovado pela Comissao Mista)
Deputados)
residéncia médica; e residéncia médica; e
IT — Outras obrigagdes mutuas entre as | I[I — outras obrigacdes mutuas entre as
partes relacionadas ao funcionamento da | partes relacionadas ao funcionamento da
integracdo ensino-servi¢o, cujos termos | integracdo ensino-servigo, cujos termos
serdo levados a deliberagdo das | serdo levados a deliberagdo das
Comissdes Intergestores Regionais, | Comissdes Intergestores Regionais,
Comissdes Intergestores Bipartite e | Comissdes Intergestores Bipartite e
Comissdo  Intergestores  Tripartite, | Comissdo  Intergestores  Tripartite,
ouvidas as Comissoes de Integracdo | ouvidas as Comissdes de Integracdo
Ensino-Servigo. Ensino-Servigo.
§ 2° No ambito do contrato|§ 2° No ambito do Contrato
organizativo, caberd as autoridades | Organizativo, caberdo as autoridades
mencionadas no caput, em acordo com a | mencionadas no caput, em acordo com a
instituicdo de educagdo superior e os | instituicdo de educagdo superior € 0s
programas de residéncia médica, a | Programas de Residéncia Médica,
designacdo de médicos preceptores da | designar médicos preceptores da rede de
rede de servigos de satde e regulamentar | servicos de saide e regulamentar a sua
a sua relagdo com a instituicdo | relagdo com a instituicdo responsavel
responsavel pelo curso de medicina ou | pelo curso de Medicina ou Programa de
programa de residéncia médica. Residéncia Médica.
§ 3° Os Ministérios da Educacdo e da | § 3° Os Ministérios da Educacdo e da
Satde coordenardo as a¢des necessarias | Saude coordenardo as a¢Oes necessarias
para assegurar a pactuacdo de contratos | para assegurar a pactuacdo de Contratos
organizativos de acgdo publica ensino- | Organizativos da Ag¢ao Publica Ensino-
saude. Saude.
CAPITULO IV CAPITULO IV CAPITULO IV
DO PROJETO MAIS MEDICOS PARA | DO PROJETO MAIS MEDICOS PARA | DO PROJETO MAIS MEDICOS PARA
O BRASIL O BRASIL O BRASIL

Art. 7° Fica instituido, no dmbito do
Programa Mais Médicos, o Projeto Mais
Médicos para o Brasil, que sera

Art. 13 Fica instituido, no dmbito do
Programa Mais Médicos, o Projeto Mais
Médicos para o Brasil, que sera

Art. 13. Fica instituido, no ambito do
Programa Mais Médicos, o Projeto Mais
M¢édicos para o Brasil, que serd
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Medida Provisoria n° 621, de 9 de
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

oferecido:

oferecido:

oferecido:

I - aos médicos formados em institui¢cdes
de educacdo superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais; e

I - aos médicos formados em institui¢des
de educacao superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais; e

I - aos médicos formados em institui¢oes
de educacao superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais; e

I - aos médicos formados em
instituicbes de  educagdo  superior
estrangeiras, por meio de intercdmbio
médico internacional.

I - aos médicos formados em
instituicdes de educagdo  superior
estrangeiras, por meio de intercambio
médico internacional.

II - aos médicos formados em
instituicdes de educagdo  superior
estrangeiras, por meio de intercdmbio
médico internacional.

§ 1° A selecdo e ocupagdo das vagas
ofertadas no ambito do Projeto Mais
Médicos para o Brasil observara a
seguinte ordem de prioridade:

§1°. A selecdo e ocupacdo das vagas
ofertadas no ambito do Projeto Mais
Médicos para o Brasil observara a
seguinte ordem de prioridade:

§ 1° A selecdo e a ocupacdo das vagas
ofertadas no ambito do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil observario a
seguinte ordem de prioridade:

I - médicos formados em institui¢des de
educacdo superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais;

I — Médicos formados em instituigdes de
educacdo superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais;

I — médicos formados em instituigdes de
educacdo superior brasileiras ou com
diploma revalidado no Pais, inclusive os
aposentados;

II - médicos brasileiros formados em
institui¢des estrangeiras com habilitacdo
para exercicio da medicina no exterior; e

II — Médicos brasileiros formados em
instituicdes estrangeiras com habilitagdo
para exercicio da medicina no exterior; e

II — médicos brasileiros formados em
institui¢des estrangeiras com habilitacdo
para exercicio da Medicina no exterior; e

I - médicos estrangeiros com
habilitagdo para exercicio de medicina
no exterior.

III - Meédicos estrangeiros com
habilitagdo para exercicio de medicina
no exterior.

I - médicos estrangeiros com
habilitagdo para exercicio de Medicina
no exterior.

§ 2° Para fins do Projeto Mais Médicos
para o Brasil, considera-se:

§ 2°. Para fins do Projeto Mais Médicos
para o Brasil, considera-se:

§ 2° Para fins do Projeto Mais Médicos
para o Brasil, considera-se:

I - médico participante - médico
intercambista ou médico formado em
instituicdo de  educacdo  superior
brasileira ou com diploma revalidado; e

I — Médico participante, médico
intercambista ou médico formado em
instituicdlo de  educagdo  superior
brasileira ou com diploma revalidado; e

I — médico participante - o médico
intercambista ou o médico formado em
instituicdo de  educacdo  superior
brasileira ou com diploma revalidado; e

II - médico intercambista - médico
formado em instituicdo de educagdo

II — Médico intercambista, médico
formado em instituicdo de educagido

II — médico intercambista - o médico
formado em instituicdo de educagdo
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

superior estrangeira com habilitacdo
para exercicio da medicina no exterior.

superior estrangeira com habilitagao
para exercicio da medicina no exterior.

superior estrangeira com habilitacdo
para exercicio da Medicina no exterior.

§ 3° A coordenacdo do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil ficara a cargo dos
Ministérios da Educacdo e da Satde, que
disciplinardo, por meio de ato conjunto
dos Ministros de Estado da Educagdo e
da Saude, a forma de participacdo das
instituigdes  publicas de educacdo
superior e as regras de funcionamento do
Projeto, incluindo a carga horéaria, as
hipoteses de afastamentos e os recessos.

§ 3° A coordenacdo do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil ficara a cargo dos
Ministérios da Educacdo e da Satude, que
disciplinarao, por meio de ato conjunto
dos Ministros de Estado da Educagdo e
da Saude, a forma de participagdo das
instituicGes  publicas de educagdo
superior e as regras de funcionamento do
Projeto, incluindo a carga horaria, as
hipoteses de afastamentos e os recessos.

§ 3° A Coordenacdao do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil ficara a cargo dos
Ministérios da Educagdo e da Saude, que
disciplinardao, por meio de ato conjunto
dos Ministros de Estado da Educagdo e
da Saude, a forma de participacdo das
instituicdes  publicas de educacdo
superior e as regras de funcionamento do
Projeto, incluindo a carga horaria, as
hipoéteses de afastamentos e os recessos.

Art. 8° O aperfeicoamento dos médicos
participantes ocorrera mediante oferta de
curso de especializacdo por institui¢ao
publica de educagdo superior ¢
envolvera atividades de ensino, pesquisa
e extensdo, que terda componente
assistencial mediante integracdo ensino-
servico.

Art. 14 O aperfeigoamento dos médicos
participantes ocorrera mediante oferta de
curso de especializagdo por instituicao
publica de educagdo superior ¢
envolvera atividades de ensino, pesquisa
e extensdo, que tera componente
assistencial mediante integragdo ensino-
Servico.

Art. 14. O aperfeicoamento dos médicos
participantes ocorrera mediante oferta de
curso de especializacdo por instituicao
publica de educagdo superior e
envolvera atividades de ensino, pesquisa
e extensdo, que terdo componente
assistencial mediante integracdo ensino-
Servigo.

§ 1° O aperfeicoamento de que trata
ocaput tera prazo de até trés anos,
prorrogavel por igual periodo caso
ofertadas  outras  modalidades de
formagdo, conforme definido em ato
conjunto dos Ministros de Estado da
Educacao e da Saude.

§ 1°. O aperfeicoamento de que trata o
caput tera prazo de até trés anos,
prorrogavel por igual periodo caso
ofertadas  outras modalidades de
formagdo, conforme definido em ato
conjunto dos Ministros de Estado da
Educacao e da Saude.

§ 1° O aperfeicoamento de que trata o
caput tera prazo de até 3 (trés) anos,
prorrogavel por igual periodo caso
ofertadas  outras modalidades de
formagdo, conforme definido em ato
conjunto dos Ministros de Estado da
Educacao e da Saude.

§ 2° A aprovagdo do médico
participante no curso de especializagio
sera condicionada ao cumprimento de
todos os requisitos do Projeto Mais

§ 2° A aprovagdo do médico
participante no curso de especializagdo
sera condicionada ao cumprimento de
todos os requisitos do Projeto Mais

§ 2° A aprovagdo do médico participante
no curso de especializacio sera
condicionada ao cumprimento de todos
os requisitos do Projeto Mais Médicos
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

Médicos para o Brasil e a aprovacao nas
avaliagdes periodicas.

Médicos para o Brasil e a aprovacgao nas
avaliagdes periodicas.

para o Brasil e a sua aprovagdo nas
avaliagdes periodicas.

§ 3°. O primeiro modulo, designado de
acolhimento, tera duracdo de 4 (quatro)
semanas e sera executado na modalidade
presencial, com carga horaria minima de
160 (cento e sessenta) horas e
contemplara contetdo relacionado a
legislagdo referente ao sistema de satude
brasileiro, funcionamento ¢ atribuigdes
do SUS, notadamente da atengdo basica
em saude, os protocolos clinicos de
atendimentos definidos pelo Ministério
da Satde, Lingua Portuguesa e codigo
de ética médica.

§ 3° O primeiro modulo, designado
acolhimento, tera duracdo de 4 (quatro)
semanas, sera executado na modalidade
presencial, com carga horaria minima de
160 (cento e sessenta) horas e
contemplarda conteudo relacionado a
legislagdo referente ao sistema de satde
brasileiro, funcionamento ¢ atribuigoes
do SUS, notadamente da Aten¢do Basica
em saude, aos protocolos clinicos de
atendimentos definidos pelo Ministério
da Saude, a Lingua Portuguesa e ao
codigo de ética médica.

§ 4°. As avaliagdes serdo periddicas,
realizadas ao final de cada modulo e
compreenderao o conteudo especifico do
respectivo moédulo, visando identificar
se o médico participante esta apto ou
ndo a continuar no programa.

§ 4° As avaliagdes serdo periddicas,
realizadas ao final de cada modulo e
compreenderao o contetdo especifico do
respectivo modulo, visando a identificar
se o médico participante esta apto ou
ndo a continuar no Projeto.

§ 5°. A Coordenagdo do projeto mais
médicos para o Brasil, responsavel pelas
avaliagdes de que tratam os paragrafos
anteriores, disciplinara, acompanhara e
fiscalizara a programagdo em moddulos
do aperfeigopamento dos médicos
participantes, a adog¢do de métodos
transparentes para designacdo dos
avaliadores e os resultados e indices de
aprovagdo e reprovagdo da avaliagdo,
zelando pelo equilibrio cientifico,

§ 5° A Coordenacdo do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil, responsavel pelas
avaliagoes de que tratam os §§ 1° a 4°,
disciplinara, acompanhara e fiscalizara a
programacao em  modulos do
aperfeicoamento dos médicos
participantes, a adog¢do de métodos
transparentes para designa¢do dos
avaliadores e os resultados e indices de
aprovagdo e reprovagdo da avaliagdo,
zelando pelo  equilibrio cientifico,
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

pedagdgico e profissional.

pedagogico e profissional.

Art. 9° Integram o Projeto Mais
Médicos para o Brasil:

Art. 15 Integram o Projeto Mais
M¢édicos para o Brasil:

Art. 15. Integram o Projeto Mais
M¢édicos para o Brasil:

I - o médico participante, que sera
submetido ao aperfeicoamento
profissional supervisionado;

I - o médico participante, que sera
submetido ao aperfeicoamento
profissional supervisionado;

I - o médico participante, que sera
submetido ao aperfeicoamento
profissional supervisionado;

I - o supervisor, profissional médico
responsavel pela supervisdo profissional
continua e permanente do médico; e

Il - o supervisor, profissional médico
responsavel pela supervisdo profissional
continua e permanente do médico; e

Il - o supervisor, profissional médico
responsavel pela supervisdo profissional
continua e permanente do médico; e

IIT - o tutor académico, docente médico
que sera responsavel pela orientagao
académica.

IIT - o tutor académico, docente médico
que sera responsdvel pela orientacao
académica.

III - o tutor académico, docente médico
que sera responsavel pela orientacdo
académica.

§ 1° Sdo condig¢des para a participagdo
do médico intercambista no Projeto
Mais Médicos para o Brasil, conforme
disciplinado em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da
Saude:

§ 1°. Sdo condi¢bes para a participacdo
do médico intercambista no Projeto
Mais Médicos para o Brasil, conforme
disciplinado em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da
Saude:

§ 1° Sdo condigdes para a participagdo
do médico intercambista no Projeto
Mais Médicos para o Brasil, conforme
disciplinado em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da
Saunde:

I - apresentar diploma expedido por

I - apresentar diploma expedido por

I - apresentar diploma expedido por

instituicdo de  educacdo  superior | instituicdo de educacdo  superior | instituigdo de educa¢do  superior
estrangeira; estrangeira; estrangeira;
I - apresentar habilitagdo para o | [ - apresentar habilitagio para o | [ - apresentar habilitagdo para o

exercicio da medicina no pais de sua
formacio; e

exercicio da medicina no pais de sua
formacao; e

exercicio da Medicina no pais de sua
formacéo; e

III - possuir conhecimentos de lingua
portuguesa.

III — possuir conhecimento em lingua
portuguesa, regras de organizacdo do
SUS e protocolos e diretrizes clinicas no
ambito da ateng¢ao basica.

III — possuir conhecimento em lingua
portuguesa, regras de organizacdo do
SUS e protocolos e diretrizes clinicas no
ambito da Ateng¢do Basica.

§ 2° Os documentos previstos nos
incisos [ ¢ Il do § 1° sujeitam-se a

§ 2° Os documentos previstos nos
incisos I e Il do §1° sujeitam-se a

§ 2° Os documentos previstos nos
incisos [ e Il do § 1° sujeitam-se a
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 et T ee (s b (texto aprovado pela Camara dos
Deputados)
legalizagdo consular gratuita, dispensada | legalizacdo consular gratuita, dispensada | legalizagdo consular gratuita, dispensada
a traducdo juramentada, nos termos de | a tradug¢do juramentada, nos termos de | a tradugdo juramentada, nos termos de
ato conjunto dos Ministros de Estado da | ato conjunto dos Ministros de Estado da | ato conjunto dos Ministros de Estado da
Educagdo e da Satde. Educacao e da Saude. Educagdo e da Satde.
§ 3° A atuagdo e responsabilidade do | § 3° A atuag@o e a responsabilidade do
médico supervisor e do tutor académico, | médico supervisor e do tutor académico,
para todos os efeitos de direito, € | para todos os efeitos de direito, sdo
limitada, respectivamente e | limitadas, respectiva e exclusivamente, a
exclusivamente, a  atividade de | atividade de supervisio médica e a
supervisdo médica e tutoria académica. | tutoria académica.
Art.  48. Os diplomas de cursos | Art. 10. O médico intercambista | Art. 16 O médico intercambista exercera | Art. 16. O médico intercambista
superiores reconhecidos, quando | exercera a medicina exclusivamente no | a medicina exclusivamente no ambito | exercera a Medicina exclusivamente no
registrados, terdo validade nacional | ambito das atividades de ensino, | das atividades de ensino, pesquisa e | ambito das atividades de ensino,

como prova da formagdo recebida por
seu titular.

$ 2° Os diplomas de graduagdo
expedidos por universidades
estrangeiras  serdo revalidados por
universidades  publicas que tenham
curso do mesmo nivel e drea ou
equivalente, respeitando-se os acordos
internacionais de reciprocidade ou
equiparag¢do.

pesquisa ¢ extensdo do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil, dispensada, para
tal fim, a revalidagdo de seu diploma nos
termos do § 2° do art. 48 da Lei n® 9.394,
de 20 de dezembro de 1996.

extensdo do Projeto Mais Médicos para
o Brasil, dispensada, para tal fim, nos
trés primeiros anos de participacdo e, no
primeiro ano de eventual prorrogacao, a
revalidacdo de seu diploma nos termos
do §2° do art. 48 da Lei n°® 9.394, de 20
de dezembro de 1996.

pesquisa ¢ extensdao do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil, dispensada, para
tal fim, nos 3 (trés) primeiros anos de
participagdo, a revalidagdo de seu
diploma nos termos do § 2° do art. 48 da
Lei n® 9.394, de 20 de dezembro de
1996.

§ 12 Fica vedado ao médico
intercambista o exercicio da medicina
fora das atividades do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil.

§ 1° Fica vedado ao médico
intercambista o exercicio da medicina
fora das atividades do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil.

§ 1° Fica vedado ao médico
intercambista o exercicio da Medicina
fora das atividades do Projeto Mais
Meédicos para o Brasil, sendo que a
prorrogagdo da permanéncia no Projeto
apés a primeira etapa somente sera
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

admitida para os médicos que integrem
Carreira médica especifica.

§ 2¢ Para exercicio da medicina pelo
médico intercambista no ambito do
Projeto Mais Médicos para o Brasil sera
expedido registro provisorio pelos
Conselhos Regionais de Medicina.

Art. 17. Os médicos so poderdo exercer
legalmente a medicina, em qualquer de
seus ramos ou especialidades, apos o
preévio registro de seus titulos, diplomas,
certificados ou cartas no Ministério da
Educacdo e Cultura e de sua inscricdo
no Conselho Regional de Medicina, sob
cuja jurisdicdo se achar o local de sua
atividade.

§ 3° A declaragdo de participacdo do
médico intercambista no Projeto Mais
Meédicos para o Brasil, fornecida pela
coordenagdo do programa, ¢ condi¢ao
necessaria e suficiente para a expedicao
de registro provisoério pelos Conselhos
Regionais de Medicina, ndo sendo
aplicavel o art. 99 da Lei n® 6.815, de 19
de agosto de 1980, e oart. 17 da Lei
n°® 3.268, de 30 de setembro de 1957.

§ 2° A participagdo do médico
intercambista no Projeto Mais Médicos
para o Brasil, atestada pela coordenacao
do programa, ¢ condicdo necessaria e
suficiente para o exercicio da medicina
no ambito do Projeto Mais Médicos para
o Brasil, ndo sendo aplicavel, nos trés
primeiros anos, € no primeiro ano de
eventual prorrogacao, o art. 17 da Lei n°
3.268, de 30 de setembro de 1957.

§ 2° A nparticipagdo do médico
intercambista no Projeto Mais Médicos
para o Brasil, atestada pela Coordenagdo
do Projeto, ¢ condi¢do necessaria e
suficiente para o exercicio da Medicina
no ambito do Projeto Mais Médicos para
o Brasil, ndo sendo aplicavel o art. 17 da
Lein® 3.268, de 30 de setembro de 1957.

§ 3° O Ministério da Saude emitira
numero de registro Unico para cada
médico intercambista participante do
Projeto Mais Médicos para o Brasil e a
respectiva carteira de identificagdo, que
o habilitara para o exercicio da medicina
nos termos do paragrafo anterior.

§ 3° O Ministério da Satde emitira
numero de registro Unico para cada
médico intercambista participante do
Projeto Mais Médicos para o Brasil e a
respectiva carteira de identificagdo, que
o habilitard para o exercicio da Medicina
nos termos do § 2°.

§ 42 O registro provisorio sera expedido
pelo Conselho Regional de Medicina no
prazo de quinze dias, contado da
apresentacdo do requerimento pela
coordenagdo do programa de
aperfeicoamento, e tera validade restrita
a permanéncia do médico intercambista

§ 4° A coordenagdo do programa
comunicara ao Conselho Regional de
Medicina que jurisdicionar na area de
atuacdo a relagio de médicos
intercambistas participantes do Projeto
Mais Médicos para o Brasil e os
respectivos niimeros de registro tinico.

§ 4° A Coordenagdo do Projeto
comunicara ao Conselho Regional de
Medicina que jurisdicionar na area de
atuagdo a relacdio de médicos
intercambistas participantes do Projeto
Mais Médicos para o Brasil e os
respectivos nimeros de registro Unico.
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
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(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

no Projeto Mais Médicos para o Brasil,
nos termos do regulamento.

§ 52 O médico intercambista registrado
provisoriamente  estard  sujeito a
fiscalizacdo e ao pagamento das
anuidades estabelecidas pelo Conselho
Regional de Medicina em que estiver
inscrito, conforme legislagdo aplicavel
aos médicos inscritos em definitivo.

§ 5° O médico intercambista estara
sujeito a fiscalizacdo pelo Conselho
Regional de Medicina.

§ 5° O médico intercambista estara
sujeito a fiscalizacdo pelo Conselho
Regional de Medicina.

§ 62 O médico intercambista nao
participara das eleicdes do Conselho
Regional de Medicina em que estiver
inscrito.

Art. 11. As atividades desempenhadas
no ambito do Projeto Mais Médicos para
o Brasil ndo criam vinculo empregaticio
de qualquer natureza.

Art. 17 As atividades desempenhadas
no ambito do Projeto Mais Médicos para
o Brasil ndo criam vinculo empregaticio
de qualquer natureza.

Art. 17. As atividades desempenhadas
no ambito do Projeto Mais Médicos para
o Brasil ndo criam vinculo empregaticio
de qualquer natureza.

Art. 12. O médico intercambista
estrangeiro inscrito no Projeto Mais
Médicos para o Brasil fard jus ao visto
temporario de aperfeicoamento médico
pelo prazo de trés anos, prorrogavel por
igual periodo em razdo do disposto no §
12do art. 82 mediante declaracdo da
coordenacdo do projeto.

Art. 18 O médico intercambista
estrangeiro inscrito no Projeto Mais
Médicos para o Brasil fara jus ao visto
temporario de aperfeicoamento médico
pelo prazo de trés anos, prorrogavel por
igual periodo em razéo do disposto no
§1° do art. 14, mediante declaracdo da
coordenacdo do projeto.

Art. 18. O médico intercambista
estrangeiro inscrito no Projeto Mais
Meédicos para o Brasil fard jus ao visto
temporario de aperfeicoamento médico
pelo prazo de 3 (trés) anos, prorrogavel
por igual periodo em razdo do disposto
no § 1° do art. 14, mediante declaragao
da Coordenagao do Projeto.

§ 12 O Ministério das Relagdes
Exteriores podera conceder o visto
temporario de que trata o caput aos
dependentes  legais do  médico
intercambista  estrangeiro, incluindo
companheiro ou companheira, pelo

§ 1° O Ministério das Relagoes
Exteriores podera conceder o visto
temporario de que trata o caput aos
dependentes  legais do  médico
intercambista  estrangeiro, incluindo
companheiro ou companheira, pelo

§ 1° O Ministério das Relagdes
Exteriores podera conceder o visto
temporario de que trata o caput aos
dependentes  legais do  médico
intercambista  estrangeiro, incluindo
companheiro ou companheira, pelo
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

prazo de validade do visto do titular.

prazo de validade do visto do titular.

prazo de validade do visto do titular.

§ 2° Os dependentes legais do médico
intercambista  estrangeiro  poderdo
exercer atividades remuneradas, com
emissdo de Carteira de Trabalho e
Previdéncia Social pelo Ministério do
Trabalho e Emprego.

§ 2°. Os dependentes legais do médico
intercambista  estrangeiro  poderdo
exercer atividades remuneradas, com
emissdo de Carteira de Trabalho e
Previdéncia Social pelo Ministério do
Trabalho e Emprego.

§ 2° Os dependentes legais do médico
intercambista  estrangeiro  poderdo
exercer atividades remuneradas, com
emissdo de Carteira de Trabalho e
Previdéncia Social pelo Ministério do
Trabalho e Emprego.

§ 3° E vedada a transformacio do visto
temporario previsto neste artigo em
permanente.

§ 3°. E vedada a transformacio do visto
temporario previsto neste artigo em
permanente.

§ 3° E vedada a transformacdo do visto
temporario previsto neste artigo em
permanente.

Art. 30. O estrangeiro admitido na
condi¢do de permanente, de temporario
(incisos I e de IV a VI do art. 13) ou de
asilado é obrigado a registrar-se no
Ministério da Justica, dentro dos trinta
dias seguintes a entrada ou a concessao
do asilo, e a identificar-se pelo sistema
datiloscopico, observadas as disposigoes
regulamentares.

Art. 31. O nome e a nacionalidade do
estrangeiro, para o efeito de registro,
serdo os constantes do documento de
viagem.

Art. 33. Ao estrangeiro registrado sera
fornecido documento de identidade.
Paragrafo unico. A emissdo de
documento de identidade, salvo nos
casos de asilado ou de titular de visto de
cortesia, oficial ou diplomdtico, esta
sujeita ao pagamento da taxa prevista

§ 4° Aplicam-se os arts. 30, 31 e 33 da
Lei n° 6.815, de 1980, ao disposto neste
artigo.

§ 4°. Aplicam-se os arts. 30, 31 e 33 da
Lei n° 6.815, de 1980, ao disposto neste
artigo.

§ 4° Aplicam-se os arts. 30, 31 e 33 da
Lei n° 6.815, de 19 de agosto de 1980,
ao disposto neste artigo.
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

na Tabela de que trata o artigo 130.

Art. 13. Os médicos integrantes do
Projeto Mais Médicos para o Brasil
poderdo perceber bolsas nas seguintes
modalidades:

Art. 19 Os médicos integrantes do
Projeto Mais Médicos para o Brasil
poderdo perceber bolsas nas seguintes
modalidades:

Art. 19. Os médicos integrantes do
Projeto Mais Médicos para o Brasil
poderdo perceber bolsas nas seguintes
modalidades:

I - bolsa-formagao;

I - bolsa-formagao;

I - bolsa-formagao;

II - bolsa-supervisdo; e

II - bolsa-supervisao; e

II - bolsa-supervisdo; e

IIT - bolsa-tutoria.

III - bolsa-tutoria.

III - bolsa-tutoria.

§ 12 Além do disposto no caput,a
Unido concedera ajuda de custo
destinada a compensar as despesas de
instalacdo do médico participante, que
ndo poderd exceder a importincia
correspondente ao valor de trés bolsas-
formacao.

§ 1°. Além do disposto no caput, a
Unido concedera ajuda de custo
destinada a compensar as despesas de
instalacdo do médico participante, que
ndo poderd exceder a importancia
correspondente ao valor de trés bolsas-
formacao.

§ 1° Além do disposto no caput, a Unido
concedera ajuda de custo destinada a
compensar as despesas de instalacdo do
meédico participante, que ndo podera
exceder a importancia correspondente ao
valor de 3 (trés) bolsas-formagao.

§ 2° Fica a Unido autorizada a custear
despesas com deslocamento dos médicos
participantes e seus dependentes legais,
conforme dispuser ato conjunto dos
Ministros de Estado do Planejamento,
Orcamento e Gestao e da Saude.

§ 2°. Fica a Unido autorizada a custear
despesas com deslocamento dos médicos
participantes e seus dependentes legais,
conforme dispuser ato conjunto dos
Ministros de Estado do Planejamento,
Orcamento e Gestdo e da Saude.

§ 2° Fica a Unido autorizada a custear
despesas com deslocamento dos médicos
participantes e seus dependentes legais,
conforme dispuser ato conjunto dos
Ministros de Estado do Planejamento,
Orcamento e Gestao e da Saude.

§ 3° Os valores das bolsas e da ajuda de
custo a serem concedidas e suas
condigdes de pagamento serdo definidos
em ato conjunto dos Ministros de Estado
da Educagdo ¢ da Saude.

§ 3°. Os valores das bolsas e da ajuda de
custo a serem concedidas e suas
condi¢des de pagamento serdo definidos
em ato conjunto dos Ministros de Estado
da Educacio e da Saude.

§ 3° Os valores das bolsas e da ajuda de
custo a serem concedidas e suas
condi¢des de pagamento serdo definidos
em ato conjunto dos Ministros de Estado
da Educagao ¢ da Saude.

Art. 14. O médico participante
enquadra-se como segurado obrigatorio
do Regime Geral de Previdéncia Social -
RGPS, na condi¢do de contribuinte

Art. 20 O médico participante enquadra-
se como segurado obrigatorio do
Regime Geral de Previdéncia Social -
RGPS, na condicdo de contribuinte

Art. 20. O médico participante
enquadra-se como segurado obrigatorio
do Regime Geral de Previdéncia Social -
RGPS, na condi¢do de contribuinte
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

individual, na forma dalLei n° 8.212, de
24 de julho de 1991.

individual, na forma da Lei n° 8.212, de
24 de julho de 1991.

individual, na forma da Lei n°® 8.212, de
24 de julho de 1991.

Paragrafo tinico. Ficam ressalvados da
obrigatoriedade de que trata o caput os
médicos intercambistas:

Pardgrafo tnico. Ficam ressalvados da
obrigatoriedade de que trata o caput os
médicos intercambistas:

Pardgrafo tnico. Ficam ressalvados da
obrigatoriedade de que trata o caput os
médicos intercambistas:

I - selecionados por meio de
instrumentos de cooperagdo com
organismos internacionais que prevejam
cobertura securitaria especifica; ou

I - seclecionados por meio de
instrumentos de cooperagdo com
organismos internacionais que prevejam
cobertura securitaria especifica; ou

I - selecionados por meio de
instrumentos de cooperagdo com
organismos internacionais que prevejam
cobertura securitaria especifica; ou

Il - filiados a regime de seguridade
social no seu pais de origem, que
mantenha acordo internacional de
seguridade social com a Republica
Federativa do Brasil.

II - filiados a regime de seguridade
social no seu pais de origem, que
mantenha acordo internacional de
seguridade social com a Republica
Federativa do Brasil.

II - filiados a regime de seguridade
social no seu pais de origem, que
mantenha acordo internacional de
seguridade social com a Republica
Federativa do Brasil.

Art. 15. Poderdo ser aplicadas as
seguintes penalidades aos médicos
participantes do Projeto Mais Médicos
para o Brasil que descumprirem o
disposto nesta Medida Provisoéria e nas
normas complementares:

Art. 21  Poderdo ser aplicadas as
seguintes penalidades aos médicos
participantes do Projeto Mais Médicos
para o Brasil que descumprirem o
disposto nesta Lei e nas normas
complementares:

Art. 21. Poderdo ser aplicadas as
seguintes penalidades aos médicos
participantes do Projeto Mais Médicos
para o Brasil que descumprirem o
disposto nesta Lei e nas normas
complementares:

I - adverténcia;

I - adverténcia;

I - adverténcia;

II - suspensdo; e

IT - suspensao; e

IT - suspensao; e

III - desligamento das acdes de
aperfeicoamento.

I - desligamento das acdes de
aperfeicoamento.

I - desligamento das acdes de
aperfeicoamento.

§ 12 Na hipédtese do inciso 111 do caput,
podera ser exigida a restituicdo dos
valores recebidos a titulo de bolsa, ajuda
de custo e aquisicdo de passagens,
acrescidos de atualizacdo monetaria,
conforme definido em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da

§ 1°. Na hipdtese do inciso I1I do caput,
podera ser exigida a restituicdo dos
valores recebidos a titulo de bolsa, ajuda
de custo e aquisicdo de passagens,
acrescidos de atualizagdo monetaria,
conforme definido em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da

§ 1° Na hipétese do inciso III do caput,
podera ser exigida a restituicdo dos
valores recebidos a titulo de bolsa, ajuda
de custo e aquisicdo de passagens,
acrescidos de atualizacdo monetaria,
conforme definido em ato conjunto dos
Ministros de Estado da Educacdo e da
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 N . (texto aprovado pela Camara dos
(texto aprovado pela Comissao Mista)
Deputados)
Saude. Saude. Saude.
§ 2° Na aplicagdo das penalidades | § 2°. Na aplicagdo das penalidades | § 2° Na aplicacdo das penalidades
previstas neste artigo, serdo | previstas neste artigo, serdo | previstas neste artigo, serdo

consideradas a natureza e a gravidade da
infragdo  cometida, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.

consideradas a natureza e a gravidade da
infracdo  cometida, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.

consideradas a natureza e a gravidade da
infracdo  cometida, assegurados o
contraditorio e a ampla defesa.

§ 3° No caso de médico intercambista, o
desligamento do programa implicard o
cancelamento do registro provisorio e do
registro de estrangeiro.

§ 3° No caso de médico intercambista,
o desligamento do programa implicara o
cancelamento do registro provisorio e do
registro de estrangeiro.

§ 3° No caso de médico intercambista, o
desligamento do Projeto implicara o
cancelamento do registro provisorio e do
registro de estrangeiro.

§ 4° Para fins do disposto no § 3° a
coordenagdo do Projeto Mais Médicos
para o  Brasil comunicara 0
desligamento do médico participante ao
Conselho Regional de Medicina e ao
Ministério da Justica.

§ 4°. Para fins do disposto no § 3°, a
coordenagdo do Projeto Mais Médicos
para o Brasil comunicara o
desligamento do médico participante ao
Conselho Regional de Medicina e ao
Ministério da Justica.

§ 4° Para fins do disposto no § 3° a
Coordenacdo do Projeto Mais Médicos
para o Brasil comunicard o
desligamento do médico participante ao
Conselho Regional de Medicina e ao
Ministério da Justiga.

Art. 16. As demais agdes de
aperfeicoamento na area de atencdo
basica em saude em regides prioritarias
para o SUS, voltadas especificamente
para os médicos formados em
instituicdes de  educagdo  superior
brasileiras ou com diploma revalidado,
serdo desenvolvidas por meio de
projetos e programas dos Ministérios da
Saude e da Educacio.

Art. 22 As demais agdes de
aperfeicoamento na area de atencao
basica em saide em regides prioritarias
para o SUS, voltadas especificamente
para os médicos formados em
instituicdes de educagdo  superior
brasileiras ou com diploma revalidado,
serdo desenvolvidas por meio de
projetos e programas dos Ministérios da
Saude e da Educacao.

Art. 22. As demais agbes de
aperfeicoamento na 4rea de atencao
basica em satide em regides prioritarias
para o SUS, voltadas especificamente
para os médicos formados em
instituicGes de  educagdo  superior
brasileiras ou com diploma revalidado,
serdo desenvolvidas por meio de
projetos e programas dos Ministérios da
Saude e da Educacao.

§ 12 As agles de aperfeicoamento de
que trata o caputserdo realizadas por
meio de instrumentos de incentivo e
mecanismos de integragdo ensino-
servico.

§ 1°. As agdes de aperfeicoamento de
que trata o caput serdo realizadas por
meio de instrumentos de incentivo e
mecanismos de integragdo ensino-
Servico.

§ 1° As agdes de aperfeicoamento de que
trata o caput serdo realizadas por meio
de instrumentos de incentivo e
mecanismos de integracdo ensino-
servico.
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

Art. 2° - Para a sua admissdo em
qualquer curso de Residéncia Médica o
candidato  devera  submeter-se  ao
processo de selegdo estabelecido pelo
programa aprovado pela Comissdo
Nacional de Residéncia Médica.

§ 2°. O candidato que tiver participado e
cumprido integralmente as acdes
previstas no caput deste artigo, e desde
que realizado o programa em 1 (um)
ano, recebera pontuacdo adicional de
10% (dez por cento) na nota de todas as
fases ou fase unica do processo de
selecdo publica dos programas de
residéncia médica a que se refere o art.
22 da Lei n° 6.932. de 7 de julho de
1981.

§ 2° O candidato que tiver participado
das acdes previstas no caput deste artigo
e tiver cumprido integralmente aquelas
acOes, desde que realizado o programa
em 1 (um) ano, receberd pontuacao
adicional de 10% (dez por cento) na nota
de todas as fases ou fase unica do
processo de selecdo publica dos
Programas de Residéncia Médica a que
se refere o art. 2° da Lei n® 6.932, de 7
de julho de 1981.

§ 3°. A pontuagdo adicional de que trata
0 §2° ndo podera elevar a nota final do
candidato para além da nota maxima
prevista pelo edital do processo seletivo
mencionado.

§ 3° A pontuagdo adicional de que trata
0 § 2° ndo podera elevar a nota final do
candidato para além da nota maxima
prevista pelo edital do processo seletivo
mencionado.

§ 4°. O disposto nos §§2° e 3° tera
validade até a implantacao do disposto
no paragrafo tnico do art. 5° desta Lei.

§ 4° O disposto nos §§ 2° e 3° tera
validade até a implantagdo do disposto
no paragrafo tinico do art. 5° desta Lei.

§ 2° Aplica-se o disposto nos arts. 11,
13, 14 e 15 aos projetos e programas de
que trata o caput.

§ 5° Aplica-se o disposto nos arts. 17,
19, 20 e 21 aos projetos e programas de
que trata o caput.

§ 5° Aplica-se o disposto nos arts. 17,
19, 20 e 21 aos Projetos e Programas de
que trata o caput.

CAPITULO V

DA ORDENACAO DE RECURSOS
HUMANOS NA AREA DA SAUDE

Art. 23 A ordenagcdo de recursos
humanos na area da satide sera realizada
pelo Ministério da Satde, assessorado
pelo Forum Nacional de Ordenacdo de
Recursos Humanos na Satde, de carater
consultivo, propositivo e permanente,
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

que tem as seguintes finalidades:

I — propor as diretrizes relacionadas a
competéncia de cada profissdo e
especialidade em saude;

II — propor o dimensionamento da
necessidade de vagas e cursos em nivel
de graduagdo e pods-graduagdo das
profissdes em saude;

III — propor diretrizes de carreira e
dimensionamento da quantidade de
profissionais e especialistas em saude,
compreendendo o campo da gestdo e
atencdo a saude, a sua distribuigdo
geografica e fixagdo;

IV — propor critérios para a certificagdo
e recertificagdo profissional;

V — propor diretrizes da educacdo
profissional permanente;

VI — propor arranjos de cenarios de
ensino para a formagdo na graduagdo e
na pos-graduagdo em satide;

VII — Acompanhar o cumprimento da
meta estabelecida no art. 5° desta Lei.

Art. 24 O Foérum Nacional de
Ordenacdo de Recursos Humanos na
Saude serd composto por Camaras
Tematicas, cuja  composicdo e
funcionamento serdo definidos em
regimento  interno  aprovado pelo
Ministério da Saude.
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 N . (texto aprovado pela Camara dos
(texto aprovado pela Comissao Mista)
Deputados)
Paragrafo tUnico.  Sera garantida a
participacdo no Forum Nacional de que
trata o caput de representantes dos
seguintes orgdos e entidades:
I — Ministério da Saude;
II — Ministério da Educagao;
IIT — Conselho Nacional de Secretarios
de Saiade — CONASS;
IV — Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Satide - CONASEMS;
V — entidades representativas de carater
nacional dos profissionais de saude;
VI — entidades de educagdo de carater
nacional relacionadas as profissoes de
saude;
VII — entidades representativas de
carater nacional dos estudantes das
profissdes de satde;
VIII - conselhos profissionais das
profissdes de satide;
IX — Conselho Nacional de Saude —
CNS.
CAPITULO V CAPITULO VI CAPITULO V
DISPOSICOES FINAIS DISPOSICOES FINAIS DISPOSICOES FINAIS

Art. 17. Para execugdo das agdes
previstas nesta Medida Provisoria, os
Ministérios da Educacdo e da Saude
poderdo firmar acordos e outros
instrumentos de cooperagdo com
organismos internacionais, instituigdes

Art. 25 Para execucdo das agoes
previstas nesta Lei, os Ministérios da
Educacdo e da Saude poderdo firmar
acordos e outros instrumentos de
cooperacao com organismos
internacionais, instituigdes de educagdo

Art. 23. Para execucdo das agoes
previstas nesta Lei, os Ministérios da
Educacdo e¢ da Saude poderdo firmar
acordos e outros instrumentos de
cooperacao com organismos
internacionais, institui¢des de educagdo
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

de educacdo superior nacionais e
estrangeiras, orgdos e entidades da
administracdo publica direta e indireta
da Unido, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios, consorcios
publicos e entidades privadas, inclusive
com transferéncia de recursos.

superior nacionais e estrangeiras, 6rgaos
¢ entidades da administracdo publica
direta e indireta da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios,
consorcios  publicos e  entidades
privadas, inclusive com transferéncia de
recursos.

superior nacionais e estrangeiras, 6rgaos
e entidades da administragdo publica
direta e indireta da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal ¢ dos Municipios,
consorcios  publicos e  entidades
privadas, inclusive com transferéncia de
Tecursos.

Art. 18. Ficam transformadas, no
ambito do Poder Executivo, sem
aumento de despesa, cento e dezessete
Funcdes Comissionadas Técnicas - FCT,
criadas peloart. 58 da Medida
Provisoéria n° 2.229-43. de 6 de setembro
de 2001, do nivel FCT-13, emdez
cargos em comissdo do Grupo-Direcao e
Assessoramento  Superiores - DAS,
sendo dois DAS-5 e oito DAS-4.

Art. 26 Ficam transformadas, no dmbito
do Poder Executivo, sem aumento de
despesa, cento e dezessete Fungdes
Comissionadas Técnicas - FCT, criadas
pelo art. 58 da Medida Provisoria no
2.229-43, de 6 de setembro de 2001, do
nivel FCT-13, em dez cargos em
comissio do  Grupo-Direcdo e
Assessoramento  Superiores - DAS,
sendo dois DAS-5 e oito DAS-4.

Art. 24. Ficam transformadas, no ambito
do Poder Executivo, sem aumento de
despesa, 117 (cento e dezessete)
Func¢des Comissionadas Técnicas - FCT,
criadas pelo art. 58 da Medida
Provisoria n°® 2.229-43, de 6 de setembro
de 2001, do nivel FCT-13, em 10 (dez)
cargos em comissao do Grupo-Direcao e
Assessoramento  Superiores - DAS,
sendo 2 (dois) DAS-5 e 8 (oito) DAS-4.

Art. 19. Ficam os Ministérios da Saude
e da Educagdo autorizados a contratar,
mediante  dispensa  de licitagdo,
institui¢ao financeira oficial federal para
realizar atividades relacionadas aos
pagamentos das bolsas de que trata esta
Medida Provisoria.

Art. 27 Ficam os Ministérios da Saude
¢ da Educagdo autorizados a contratar,
mediante  dispensa de licitag@o,
instituicao financeira oficial federal para
realizar atividades relacionadas aos
pagamentos das bolsas de que trata esta
Lei.

Art. 25. Ficam os Ministérios da Saude
e da Educagdo autorizados a contratar,
mediante  dispensa de licitagdo,
instituicao financeira oficial federal para
realizar atividades relacionadas aos
pagamentos das bolsas de que trata esta
Lei.

Art. 20. Fica a Empresa Brasileira de
Servicos  Hospitalares - EBSERH
autorizada a conceder bolsas para agdes
de satde, a ressarcir despesas, a adotar
outros mecanismos de incentivo a suas
atividades institucionais, € a promover
as acOes necessarias ao desenvolvimento
do Programa Mais Médicos, observada

Art. 28 Ficam a Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares — EBSERH e o
Hospital de Clinicas de Porto Alegre —
HCPA autorizados a conceder bolsas
para acdes de saude, a ressarcir
despesas, a adotar outros mecanismos de
incentivo a suas atividades
institucionais, € a promover as agdes

Art. 26. Ficam a Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares — EBSERH e o
Hospital de Clinicas de Porto Alegre —
HCPA autorizados a conceder bolsas
para acdes de saude, a ressarcir
despesas, a adotar outros mecanismos de
incentivo a suas atividades institucionais
e a promover as agdes necessarias ao
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

alei n°12.550, de 15 de dezembro de
2011.

necessarias ao desenvolvimento do
Programa Mais Médicos, observada a
Lei n° 12.550, de 15 de dezembro de
2011.

desenvolvimento do Programa Mais
Médicos, observada a Lei n° 12.550, de
15 de dezembro de 2011.

Art. 21. Podera ser concedida bolsa
para atividades de preceptoria nas agdes
de formagdao em servigo nos cursos de
graduacdo e residéncia médica ofertados
pelas instituigdes federais de educagio
superior ou pelo Ministério da Satde.

Art. 29 Sera concedida bolsa para
atividades de preceptoria nas acdes de
formacdo em servigo nos cursos de
graduag@o e residéncia médica ofertados
pelas instituigdes federais de educagdo
superior ou pelo Ministério da Satde.

Art. 27. Sera concedida bolsa para
atividades de preceptoria nas acdes de
formacdo em servico nos cursos de
graduagdo e residéncia médica ofertados
pelas instituigdoes federais de educagdo
superior ou pelo Ministério da Saude.

§ 1°. Integram as diretrizes gerais para o
processo de avaliacdo de desempenho
para fins de progressdo ¢ de promogio
de que trata o art. 12, § 4° da Lei
12.772, de 28 de dezembro de 2012, a
serem estabelecidas em ato do
Ministério da Educacdo, o exercicio
profissional no Sistema Unico de Saude,
na area de docéncia do professor, a
preceptoria de que trata esta Lei e o
exercicio de atividade nos programas
definidos como  prioritarios  pelo
Ministério da Saude.

§ 1° Integram as diretrizes gerais para o
processo de avaliagdo de desempenho
para fins de progressdo e de promogao
de que trata o § 4° do art. 12 da Lei n°
12.772, de 28 de dezembro de 2012, a
serem estabelecidas em ato do
Ministério da Educacdo, o exercicio
profissional no Sistema Unico de Saude,
na area de docéncia do professor, a
preceptoria de que trata esta Lei e o
exercicio de atividade nos programas
definidos como  prioritarios  pelo
Ministério da Saude.

§ 2° Com vistas a assegurar a
universaliza¢do dos programas de
residéncia médica prevista no art. 5°
desta Lei, poderao ser adotadas medidas
que ampliem a formagdo de preceptores
de residéncia médica.

§ 2° Com vistas a assegurar a
universalizagdo dos programas de
residéncia médica prevista no art. 5°
desta Lei, poderdo ser adotadas medidas
que ampliem a formagdo de preceptores
de residéncia médica.

Art. 22. Os médicos participantes e
seus dependentes legais ficardo isentos

Art. 30 Os médicos participantes e seus
dependentes legais ficardo isentos do

Art. 28. Os médicos participantes e seus
dependentes legais ficardo isentos do
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2013
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Deputados)

do pagamento das taxas ¢ emolumentos
previstos nos arts. 20,33 e 131 da Lei
n° 6.815, de 1980, e no Decreto-Lei
n°® 2.236, de 23 de janeiro de 1985.

pagamento das taxas e emolumentos
previstos nos arts. 20, 33 ¢ 131 da Lei n°
6.815, de 1980, e no Decreto-Lei n°
2.236, de 23 de janeiro de 1985.

pagamento das taxas e emolumentos
previstos nos arts. 20, 33 ¢ 131 da Lei n°
6.815, de 19 de agosto de 1980, ¢ no
Decreto-Lei n° 2.236, de 23 de janeiro
de 1985.

Art. 26. Ficam isentas do imposto de
renda as bolsas de estudo e de pesquisa
caracterizadas como doagdo, quando
recebidas exclusivamente para proceder
a estudos ou pesquisas e desde que os
resultados  dessas  atividades  ndo
representem vantagem para o doador,
nem importem  contrapresta¢do de
Servigos.

Pardgrafo unico. Nado caracterizam
contraprestagdo  de  servicos  nem
vantagem para o doador, para efeito da
isencdo referida no caput, as bolsas de
estudo  recebidas  pelos  médicos
residentes, nem as bolsas recebidas
pelos servidores das redes publicas de
educag¢do profissional, cientifica e
tecnologica  que  participem  das
atividades do Pronatec, nos termos do §
1° do art. 9° da Lei n° 12.513, de 26 de
outubro de 2011.

Art. 23. Para os efeitos do art. 26 da Lei
n°® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, os
valores percebidos a titulo de bolsa
prevista nesta Medida Provisoria e
na Lein°11.129. de 30 de junho de 2005,
ndo caracterizam contraprestacdo de
servigos.

Art. 31 Para os efeitos do art. 26 da Lei
n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, os
valores percebidos a titulo de bolsa
prevista nesta Lei e na Lei n° 11.129, de
30 de junho de 2005, ndo caracterizam
contraprestagdo de servigos.

Art. 29. Para os efeitos do art. 26 da Lei
n°® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, os
valores percebidos a titulo de bolsa
previstos nesta Lei e na Lei n® 11.129,

de 30 de junho de 2005, nao
caracterizam contraprestagdo de
Servigos.

Art. 24. O quantitativo dos integrantes
dos projetos e  programas de
aperfeicoamento de que trata esta
Medida Proviséria observara os limites
dos recursos or¢amentarios disponiveis.

Art. 32 O quantitativo dos integrantes
dos projetos e  programas de
aperfeicoamento de que trata esta Lei
observarda os limites dos recursos
orgamentarios disponiveis.

Art. 30. O quantitativo dos integrantes
dos projetos e  programas de
aperfeicoamento de que trata esta Lei
observarda os limites dos recursos
orgamentarios disponiveis.
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 et T ee (s b (texto aprovado pela Camara dos
Deputados)
§ 1° O quantitativo de médicos | § 1° O quantitativo de médicos
estrangeiros no Projeto Mais Médicos | estrangeiros no Projeto Mais Médicos
para o Brasil ndo podera exceder o | para o Brasil ndo poderd exceder o
patamar maximo de dez por cento do | patamar maximo de 10% (dez por cento)
numero de médicos brasileiros com | do nimero de médicos brasileiros com
inscricdo  definitiva nos Conselhos | inscricdo definitiva nos Conselhos
Regionais de Medicina. Regionais de Medicina.
§ 2°. O SUS tera o prazo de 5 anos para | § 2° O SUS tera o prazo de 5 (cinco)
dotar as unidades basicas de saude com | anos para dotar as unidades basicas de
qualidade de equipamentos e | satide com qualidade de equipamentos e
infraestrutura, a ser definida nos Plano | infraestrutura, a serem definidas nos
Plurianuais. Planos Plurianuais.
Paragrafo  unico. As  despesas | § 3° As despesas decorrentes da | § 3° As despesas decorrentes da
decorrentes da execugdo dos projetos e | execu¢do dos projetos e programas | execu¢do dos projetos e programas
programas previstos nesta Medida | previstos nesta Lei correrdo a conta de | previstos nesta Lei correrdo a conta de

Provisoria correrdo a conta de dotagdes
or¢amentarias destinadas aos Ministérios
da Educagdo, da Defesa ¢ da Satde,
consignadas no Orcamento Geral da
Unido.

dotagdes orcamentarias destinadas aos
Ministérios da Educagdo, da Defesa e da
Saude, consignadas no Or¢amento Geral
da Uniao.

dotagdes orcamentarias destinadas aos
Ministérios da Educacédo, da Defesa e da
Saude, consignadas no orcamento geral
da Uniao.

Art. 25. Os Ministros de Estado da
Educacdo e da Satde poderdo editar
normas  complementares para 0
cumprimento do disposto nesta Medida
Provisoria.

Art. 33 Os Ministros de Estado da
Educacdo e da Saude poderdo editar
normas  complementares para 0
cumprimento do disposto nesta Lei.

Art. 31. Os Ministros de Estado da
Educacdo e da Saude poderdo editar
normas  complementares para 0
cumprimento do disposto nesta Lei.

Art. 22. A Advocacia-Geral da Unido e
os seus oOrgdos vinculados, nas
respectivas dreas de atuacdo, ficam
autorizados a representar judicialmente
os titulares e os membros dos Poderes
da Republica, das Institui¢oes Federais

Art. 34 A Advocacia-Geral da Unido
atuara, nos termos do art. 22 da Lei n°
9.028, de 12 de abril de 1995, na
representacdo judicial e extrajudicial dos
profissionais designados para a fungio
de supervisor médico e tutor académico

Art. 32. A Advocacia-Geral da Unido
atuard, nos termos do art. 22 da Lei n°
9.028, de 12 de abril de 1995, na
representacdo judicial e extrajudicial dos
profissionais designados para a fungéo
de supervisor médico e tutor académico
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

referidas no Titulo 1V, Capitulo 1V, da
Constituicdo, bem como os titulares dos
Ministérios e demais orgdos da
Presidéncia da Republica, de autarquias
e fundagoes publicas federais, e de
cargos de natureza especial, de dire¢do
e assessoramento superiores e daqueles
efetivos, inclusive promovendo agdo
penal privada ou representando perante
o Ministério Publico, quando vitimas de
crime, quanto a atos praticados no
exercicio de suas atribuicoes
constitucionais, legais ou
regulamentares, no interesse publico,
especialmente da Uniao, suas
respectivas autarquias e fundagdes, ou
das Instituicoes mencionadas, podendo,
ainda, quanto aos mesmos  atos,
impetrar habeas corpus e mandado de
seguran¢a em defesa dos agentes
publicos de que trata este artigo.

$ 1% O disposto neste artigo aplica-se
aos ex-titulares dos cargos ou fungoes
referidos no caput, e ainda:

[ - aos designados para a execugdo dos
regimes especiais previstos na Lei no
6.024, de 13 de marco de 1974, e nos
Decretos-Leis nos 73, de 21 de
novembro de 1966, e 2.321, de 25 de
fevereiro de 1987, e para a intervengdo
na concessio de servigo publico de
energia elétrica;

prevista no art. 15, incisos Il e IIL.

prevista nos incisos Il e III do art. 15.
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

1l - aos militares das Forcas Armadas e
aos integrantes do orgdo de seguranca
do Gabinete de Seguranca Institucional
da Presidéncia da Republica, quando,
em decorréncia do cumprimento de
dever constitucional, legal ou
regulamentar, responderem a inquérito
policial ou a processo judicial.

§ 2° O Advogado-Geral da Unido, em
ato proprio, podera disciplinar a
representagdo  autorizada por  este
artigo.

Lei n° 8.745, de 9 de dezembro de
1993

Art. 26. AlLei n°8.745, de 9 de
dezembro de 1993, passa a vigorar com
as seguintes alteragoes:

Art. 35 A Lei n® 8.745, de 9 de
dezembro de 1993, passa a vigorar com
as seguintes alteragoes:

Art. 33. A Lei n® 8.745, de 9 de
dezembro de 1993, passa a vigorar com
as seguintes alteragoes:

Art. 2° Considera-se necessidade
temporaria de excepcional interesse
publico:

“Art. 2¢

X - admissdo de professor para suprir
demandas decorrentes da expansdo das
instituicGes  federais de  ensino,
respeitados os limites e as condigdes
fixados em ato conjunto dos Ministérios
do Planejamento, Or¢camento e Gestdo e
da Educacio.

XI - admissdo de professor para suprir
demandas excepcionais decorrentes de
programas e projetos de
aperfeicoamento de médicos na area de
atengdo basica em saude em regides

XI - admissdo de professor para suprir
demandas excepcionais decorrentes de
programas e projetos de
aperfeicoamento de médicos na area de
atengdo basica em saide em regides

XI - admissdo de professor para suprir
demandas excepcionais decorrentes de
programas e projetos de
aperfeicoamento de médicos na area de
Atencdo Basica em satde em regides
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Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

prioritarias para o Sistema Unico de
Satde - SUS, mediante integracao
ensino-servico, respeitados os limites e
as condi¢des fixados em ato conjunto
dos  Ministros de  Estado do
Planejamento, Orcamento e Gestdo, da
Saude e da Educagio.

prioritarias para o Sistema Unico de
Satde - SUS, mediante integragdo
ensino-servico, respeitados os limites e
as condi¢cdes fixados em ato conjunto
dos  Ministros de Estado do
Planejamento, Orcamento e Gestdo, da
Satde e da Educagao.

prioritarias para o Sistema Unico de
Satde - SUS, mediante integragdo
ensino-servico, respeitados os limites e
as condicdes fixados em ato conjunto
dos  Ministros de Estado do
Planejamento, Orcamento e Gestdo, da
Saude e da Educagao.

............................. ”(NR)

Art. 4% As contratagdes serdo feitas por
tempo determinado, observados os
seguintes prazos maximos:

IV-3 (trés) anos, nos casos das
alineas 4 e / do inciso VI e dos incisos
VIl e VIII do caput do art. 2° desta Lei;

IV - trés anos, nos casos das alineas "h"
e "I" do inciso VI e dos incisos VII, VIII
e XI do caput do art. 2° desta Lei;

IV - trés anos, nos casos das alineas "h"
e "1" do inciso VI e dos incisos VII, VIII
e XI do caput do art. 2° desta Lei;

IV — 3 (trés) anos, nos casos das alineas
h e 1 do inciso VI e dos incisos VII, VIII
e XI do caput do art. 2° desta Lei;

Paragrafo  tnico. E  admitida a

prorrogacdo dos contratos:

V - no caso do inciso VII do art. 22
desde que o prazo total nao exceda 6
(seis) anos.

V -no caso dos incisos VII e XI
do caput do art. 2°, desde que o prazo
total ndo exceda seis anos; €

V - no caso dos incisos VII e XI do
caput do art. 2°, desde que o prazo total
ndo exceda seis anos; €

V - no caso dos incisos VII e XI do
caput do art. 2°, desde que o prazo total
ndo exceda 6 (seis) anos; e

.............................. *(NR)

Lei n® 6.932, de 7 de julho de 1981

Art. 36 O art. 1°da Lei n® 6.932, de 7 de
julho de 1981, passa a vigorar acrescido
dos seguintes paragrafos:

Art. 34. O art. 1° da Lei n°® 6.932, de 7
de julho de 1981, passa a vigorar
acrescido dos seguintes §§ 3°, 4° e 5%

Art. 1° - A Residéncia Médica constitui
modalidade de ensino de po6s-graduagao,
destinada a médicos, sob a forma de
cursos de especializagdo, caracterizada

“Art. 1°
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Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de

. ~ Medida Provisoria n° 621, de 9 de 2013
Legislacao . 2013 2
julho de 2013 N . (texto aprovado pela Camara dos
(texto aprovado pela Comissao Mista)
Deputados)
por treinamento em SErvigo,

funcionando sob a responsabilidade de
instituicdes de saude, universitarias ou
ndo, sob a orientacdo de profissionais
médicos de elevada qualificagdo ética e
profissional.

§ 2° - E vedado o uso da expressio
residéncia médica para  designar
qualquer programa de treinamento
médico que ndo tenha sido aprovado
pela Comissdo Nacional de Residéncia
Meédica.

§3°. A residéncia médica constitui
modalidade de  certificacdo  das
especialidades médicas do Brasil.

§ 3° A Residéncia Médica constitui
modalidade de  certificagdo  das
especialidades médicas do Brasil.

§4°. As certificagdes de especialidades
médicas concedidas pelos Programas de
residéncia médica ou pelas associagdes
médicas submetem-se as necessidades
do Sistema Unico de Satde - SUS.

§ 4° As certificagdes de especialidades
médicas concedidas pelos Programas de
Residéncia Médica ou pelas associacdes
médicas submetem-se as necessidades
do Sistema Unico de Satde - SUS.

§5° As instituigdes de que trata os
paragrafos anteriores deste artigo
deverdo encaminhar, anualmente, o
numero de médicos certificados como
especialistas, com vistas a possibilitar o
Ministério da Satude a formar o Cadastro
Nacional de Especialistas e parametrizar
as acgoes de saude publica.

§ 5° As instituicdes de que tratam os §§
1° a 4° deste artigo deverdo encaminhar,
anualmente, o numero de médicos
certificados como especialistas, com
vistas a possibilitar o Ministério da
Satde a formar o Cadastro Nacional de
Especialistas e parametrizar as agdes de
saude publica.”(NR)

O art. 1° da Lei n° 6.932, de 7 de julho

Art. 37 As entidades ou associagOes

Art. 35. As entidades ou associagdes
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Legislacao

Medida Provisoria n° 621, de 9 de
julho de 2013

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Comissao Mista)

Projeto de Lei de Conversao n° 26, de
2013
(texto aprovado pela Camara dos
Deputados)

de 1981, nio possui § 5°.

médicas que até a data da publicagdo
desta  Lei  ofertam cursos de
especializagdo, ndo caracterizados como
residéncia médica, encaminhardo a
relacdes de registros de titulos de
especialistas para o Ministério da Saude,
para os fins previstos no §5°, art. 1°, da
Lein® 6.932. de 7 de julho de 1981.

médicas que até¢ a data da publicagdo
desta Lei ofertam cursos de
especializag@o, ndo caracterizados como
Residéncia Médica, encaminhardo as
relacdes de registros de titulos de
especialistas para o Ministério da Saude,
para os fins previstos no § 5° do art. 1°
da Lei n® 6.932, de 7 de julho de 1981.

Art. 27. Esta Medida Provisoria entra
em vigor na data de sua publicacdo.

Art. 38 Esta Lei entra em vigor na data
de sua publicagdo.

Art. 36. Esta Lei entra em vigor na data
de sua publicacdo.
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