PORTARIA N° 1.377, DE 13 DE JUNHO DE 2011

Estabelece critérios para
definicdo dasareas e
regides prioritarias com
caréncia e dificuldade de
retencdo de médico
integrante de equipe de
saude da familia
oficialmente cadastrada
e das especialidades
meédicas prioritarias de
que tratam o inciso lle o
§ 3°do art. 6°-B da Lei n°®
10.260, de 12 de julho de
2001, no &mbito do
Fundo de Financiamento
ao Estudante do Ensino
Superior (FIES) e da
outras providéncias.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribui¢des que Ihe conferem os incisos |
e Il do paragrafo Gnico do art. 87 da Constituigao, e

Considerando o disposto no inciso Il e no § 3° do art. 6° B da Lei n® 10.260, de 12 de julho de
2001, incluido pela Lei n° 12.202,
de 14 de janeiro de 2010; e

Considerando a Portaria n° 648/GM/MS, de 28 de margo de 2006, que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica, resolve:

Art. 1° Esta Portaria estabelece critérios para definicdo dasareas e regides prioritarias com
caréncia e dificuldade de retencdo de médico integrante de equipe de satde da familia
oficialmente cadastrada e das especialidades médicas prioritéarias de que tratam o
inciso I1 e 0 § 3°do art. 6° B da Lei n° 10.260, de 12 de julho de 2001, no &mbito do Fundo de
Financiamento ao Estudante do Ensino Superior (FIES).

Art. 2° As areas e regides com caréncia e dificuldade de retencdo de médico integrante de
equipe de saude da familia oficialmente cadastrada serdo definidas como prioritarias pelo
Ministério da Satde com base em modelo que leve em conta indicadores dentre o seguintes:

| - Produto Interno Bruto (PIB) per capita;
Il - populacao sem cobertura de planos de salde;
[l - percentual da populacao residente na area rural;
IV - percentual da populagdo em extrema pobreza;
V - percentual da populacéo beneficiaria do Programa Bolsa Familia;
VI - percentual de horas trabalhadas de médicos na area da Atencao Bésica
para cada 1.000 (mil) habitantes;

VII - percentual de leitos para cada 1.000 (mil) habitantes; e
VIII - indicador de rotatividade definido em funcéo do quantitativo de
contratagdes, extincao de vinculos de emprego e niumero de equipes de Saude



da Familia incompletas, em conformidade com os dados extraidos dos
sistemas de informacao do Sistema Unico de Saude (SUS).

Paragrafo Unico. Caberé a Secretaria de Atencdo a Salde (SAS/MS) publicar a relacdo das areas
e regides de que trata o caput
no prazo de 30 (trinta) dias a partir da data da publicacdo desta Portaria.

Art. 3° Para obter a extensdo do prazo de caréncia do respectivo financiamento por todo o
periodo de duracédo da residéncia médica, o estudante graduado em Medicina devera optar pelo
ingresso em programa credenciado pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica (CNRM), de
que trata a Lei n°® 6.932, de 7 de julho de 1981, e em especialidade médica cuja prioridade para o

SUS seré definida pelo Ministério da Satde com observancia dos seguintes critérios:

| - especialidades definidas como pré-requisito para o credenciamento dos
servicos, sobretudo na alta complexidade;

Il - especialidade necessaria a uma dada regiao segundo avaliagao da
demanda decorrente da evolucéo do perfil sécio-epidemioldgico da populacao,
principalmente relacionadas ao envelhecimento populacional e ao aumento de

morbi-mortalidade decorrente de causas externas;

[l - especialidades necessarias a implementacao das politicas publicas
estratégicas para o SUS, tais como a Politica de Atencdo Bésica, de Urgéncia
e Emergéncia, de Saude Mental, Atencdo & Mulher e Crianga, Oncolégica e
Atencao ao ldoso; e
IV - especialidades consideradas escassas ou com dificuldade de contratacdo
em uma dada regido segundo analise dos sistemas de informacao disponiveis,
realizacdo de pesquisa ou demanda referida por gestores da salude daquela
regiao.

Paragrafo unico. Caberé a Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacao na Saude
(SGTES/MS) publicar a relagdo das especialidades médicas prioritarias de que trata o caput no
prazo de 30 (trinta) dias a partir da data de publicacéo desta Portaria.

Art. 4° As Secretarias de Salde dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios ou as
Coordenacdes dos Programas de Residéncia Médica deverdo validar e manter cadastro com
informacGes atualizadas dos financiados do FIES sobre o seu exercicio profissional nas equipes
de saude da familia ou sua participagdo em Programa de Residéncia Médica, respectivamente.

Paragrafo unico. Caso solicitado pelo Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educacéo
(FNDE), autarquia vinculada ao Ministério da Educacdo (MEC), as Secretarias ou as
Coordenacdes deverao avaliar se as informacdes prestadas pelo financiado do FIES aquela
entidade, referentes ao seu exercicio profissional nas equipes de satde da familia ou a sua
participacdo em Programa de Residéncia Médica, estdo em consonancia com o cadastro de que
trata o caput.

Art. 5° A operacionalizac¢do do abatimento do saldo devedor consolidado de que trata o caput do
art. 6° B da Lei n® 10.260, de
2001, sera executada nos termos dos fluxos estabelecidos pelo FNDE e demais normas do FIES.

Art. 6° Os critérios e as relagdes das areas e regides e das especialidades médicas prioritarias
poderdo sofrer alteragdes e revisdes periddicas de acordo com as necessidades do SUS.

Art. 7° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.
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