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A Agéncia € um servico social autonomo, sem
O que é a Agéncia fins lucrativos, que atua de maneira coordenada
com o Ministério da Saude na realizacao de
atividades nao privativas, seguindo as
diretrizes, orientacdes e orcamento definidos
pelo drgado. A Agéncia parao
Desenvolvimento da Atencao Primaria a
Saude (Adaps) foi instituida em marco de 2020,
mas em julho de 2023 o Governo Federal
autorizou sua transformacao em Agencia
Brasileira de Apoio a Gestao do SUS (AgSUS),
gue segue responsavel pela execucao do

Brasileira de Apoio
a Gestao do SUS -
AgSUS (antiga
Adaps)

Programa Médicos pelo Brasil (PMpB) e
Incorpora em seu escopo a atencao a saude
indigena nos diferentes niveis de atencéao.



E um programa de provimento médico do
Governo Federal, assim como o Programa Mais
Médicos, para municipios caracterizados com
dificuldade de provimento e alta
vulnerabilidade. O objetivo é levar a uma melhor
distribuicao de profissionais pelos rincées do

Pais, em complemento a competéncia municipal
na prestacao da assisténcia na Atencao
Primaria a Saude (APS). Além disso, visa
formar médicos de familia e comunidade, a fim
de aperfeicoar a assisténcia realizada na APS; e
garantir melhores condicdes de vinculo e
trabalho aos profissionais médicos.




Quais os tipos
de vinculos
dos medicos

do PMpB 9

 Médico Bolsista: médico candidato ao cargo de
MFC da agéncia ingressante na condicao de
Bolsista, em cumprimento da etapa de formacao
de Medicina de Familia e Comunidade.

Médico de Familia e Comunidade (MFC):
contratado CLT pela Agéncia, ingresso na
carreira apos os 2 anos de formacao em MFC e
aprovacao na prova de titulo.

Tutor Medico: médico contratado CLT, é o tutor

meédico com especializacao em MFC ou em
Clinica Médica.



e Médico Bolsista: 40 horas de
assisténcia + 20 horas de

formacao = 60 horas semanais

e Médico Tutor: 40 horas de
assisténcia




Quais médicos
podem
participar do
Meédicos pelo
Brasil

Médicos com diploma de Medicina expedido pelas
Instituicoes de ensino brasileiras ou por instituigcoes
estrangeiras (desde que tenha sido revalidado no Brasil)
e aprovados em processo seletivo publico. Para o cargo
de Tutor Meédico, podem participar os inscritos no
Conselho Regional de Medicina e especialistas em
Medicina de Familia e Comunidade (MFC) ou em Clinica
Médica, mediante a aprovacéao e classificacao na prova
objetiva. Para o cargo de Meédico Bolsista, poderao
participar os inscritos no CRM, sendo prevista para
efetivacao como contratado CLT a superacao de 3
fases: 1. Prova objetiva de carater eliminatoério e
classificatorio para ingresso no curso de formacao em
Medicina de Familia e Comunidade/estagio
experimental remunerado; 2. Conclusao do curso de
formacao; 3. Prova de titulo de MFC.




Sim, independentemente
de ja possuir titulacao
em MFC, tera que
vincular-se ao estagio

experimental
remunerado. Apenas 0s
profissionais aprovados
para o cargo de Médico
Tutor estarao
dispensados do curso de
formacao.




Existe a

obrigatoriedade

de dedicacao
exclusiva a
Agéencia

?

Nao sao previstas restricoes
para atuacao em outras
atividades externas a Agéncia.
Porem, se realizadas outras
atividades, elas devem ser
compativeis com a carga

horaria requerida pelo
Programa.



Registre sua manifestacao de
maneira simples pelo FalaBR -
Plataforma Integrada de Ouvidoria

e Acesso a Informacao:
falabr.cgu.gov.br




Oquee
Programa de
AVENETET X [
Desempenho
Tutor

Meédico

Consiste em um processo continuo de
avaliacao da atuacao dos funcionarios.
Serao avaliados todos os Méedicos Tutores
gue atuam no Programa Médicos pelo Brasil
com, no minimo, 12 meses de contratacao e
efetivo trabalho. O Médico Tutor fara uma
autoavaliacao por meio da Plataforma

Senior e sera avaliado pelos médicos
bolsistas, que fornecerao feedback sobre a
qualidade do suporte oferecido na tutoria.
A Avaliacao de Desempenho é obrigatoria e
tem dois Ciclos Avaliativos - um em cada
semestre.




Os tutores sdo alocados em uma equipe de Saude da
Familia (eSF), oferecendo assisténcia para a populacao
local, para todas as idades, definindo diagnosticos de
saude por meio de avaliacdes clinicas, exames, e
articulacao com outros profissionais, encaminhando-os
para outros pontos de atencao quando necessario.
Devem orientar pacientes quanto a conduta

terapéutica, realizar visitas domiciliares, desenvolver e
promover campanhas de promocao e prevencao em
saude, realizar registro e atualizacao do histérico do
paciente. Sao ainda responsaveis pela orientacao e
acompanhamento do processo formativo de até 10
medicos bolsistas do PMpB.




A tutoria ocorre durante uma semana
util (40 horas) a cada dois meses,
Como completando 12 momentos de tutoria
funmgna e para cada bolsista até o final dos 2
tutoria )
. . anos do curso de formacao. Os tutores
clinica .
podem acompanhar mais de um
bolsista por semana de tutoria, desde
que a estrutura da UBS comporte. Na
semana da tutoria, tutor e bolsista
atendem a agenda de pacientes do
tutor, que dispde de até 4 horas,

dentro de sua carga horaria
assistencial, para realizar as
atividades de planejamento, avaliacao
e registro relacionadas a tutoria.



Em carater excepcional, a tutoria pode ocorrer
por meio de uma videoconferéncia. A tutoria
remota pode ser solicitada, a qualquer
momento, pelo tutor, nao podendo ultrapassar

de 2 em um mesmo semestre ou 4 nos dois
anos do curso, devendo ser alternada com a
tutoria clinica presencial.




Em que

remota

situacoes as
tutorias
podem ocorrer
de forma

Podem solicitar tutoria remota os bolsistas nas
seguintes condicoes:

lactantes maes de menores de 2 anos de
idade;

0s que cuidam de algum familiar enfermo;
os lotados em UBS com equipe unica e cujo
colega enfermeiro esteja gozando de férias
remuneradas;

os que tem filhos menores de idade que
Nao possuam conjuge para cuidar deles;

0S que nao completarem integralmente a
carga horaria de tutoria presencial em
alguma semana.



O médico tutor tera direito a férias
apos cada periodo de 12 meses de

vigéncia do contrato de trabalho,
conforme art. 130 da Consolidacao
das Leis do Trabalho (CLT).




Por que um
candidato pode ser
convocado para
vaga diferente de
qualquer umade
suas opcoes de
escolha

A relacao de aprovados e de classificacao é
gerenciada de acordo com as vagas em
municipios sem médico, segundo os dados de
vacancia informados pelo Ministério da Saude e
pelos gestores locais. A partir do panorama de
vagas, os melhores classificados sao
remanejados para suas localidades de opcao. Os
aprovados que nao obtiveram classificacao para
suas localidades de opcao sao convocados para

ocuparem vagas remanescentes em municipios
na mesma macrorregiao de saude, no mesmo
estado, ou mesmo em outro estado.



Para efeitos de organizacao do edital,
considerou-se como macrorregiao de
saude do DSEI a macrorregiao na qual
esta localizado o municipio sede do
DSEI. Contudo, para a atuacao do
meédico, e considerada a extensao
territorial coberta pela politica de saude
indigena, correspondente ao DSEIl e ao
territorio que ele atende, ou seja, a
extensao geografica e a localizacao das
comunidades indigenas nas terras
indigenas atendidas pela Secretaria
Especial de Saude Indigena (SESAI) do
Ministeério da Saude, responsavel por
alocar o medico.




O pagamento
de RS 3 milou

RS 6 mil apos 3
meses sera
retroativo

Sim. Em municipios rurais e remotos,
o incentivo é de RS 3 mil, constituido
em pecunia, condicionado a atuacao
dos médicos por tempo minimo de 3
meses. A partir do quarto més de
trabalho, o profissional recebera o
valor correspondente, inclusive o
retroativo dos 3 primeiros meses

trabalhados. Em DSEI, ocorre a
mesma regra.



O valor do vale-alimentacao
para os medicos tutores é de

RS 1.1 mil.




Quem tem
direito ao

incentivo de

localidade
remota

Os médicos tutores e médicos
bolsistas lotados em municipios
classificados como rurais ou
remotos segundo a tipologia do
IBGE, ¢ DSEL. O adicional de
localidade é pago apos a
permanéncia do médico por 3
meses No municipio, de forma

retroativa. Depois deste periodo,
o incentivo é creditado
mensalmente.



Nno mesmo
municipio

Posso atender
em duas UBSs

Ndo. No PMpB, o médico podera ser
vinculado a um unico
estabelecimento de APS e uma unica
equipe de Saude da Familia.

Situacoes em desacordo com a regra
do programa devem ser enviadas por

meio do Fala.BR:
https://falabr.cgu.gov.br



Atestados e licencas devem ser
enviados pela Plataforma Senior:

Servicos > Enviar Atestado Méedico,
mediante a pronta comunicacao com
0 gestor.




Quais sao os Para sugestao, reclamacao, pedido de
canais de ~ acesso a informacao e elogios:
comunicacao

coma i
Agencia 2L28n

https://falabr.cgu.gov.br

Ouvidoria geral:

@)

(61) 3686-5550



Nao e estipulado quantitativo de
atendimentos. As atividades esperadas
para o médico bolsista e o profissional
médico ja vinculado a Agéncia (CLT)
consistem naquelas realizadas durante
as 40 horas semanais de dedicacao a
assisténcia e as atividades de ensino e

servico, periodo durante o qual
atenderao tantas pessoas quanto
necessario dentre aqueles que estao
vinculados/cadastrados as equipes. E
atribuicao da gestao municipal a
responsabilidade de organizar a agenda
dos profissionais da equipe eSF.




Com duracao de 2 anos, o curso tem jornada
semanal de 60h, das quais 40h sao para o
atendimento a populacao, e 20h para
atividades teorico-aplicadas na modalidade de
ensino a distancia, disponibilizadas em
plataforma on-line por Instituicdo de Ensino
Superior. Como atividades do curso estao
previstas tutorias clinicas a cada 2 meses, em
que o bolsista sai de sua equipe e passa uma
semana (5 dias uteis) atendendo junto com seu
tutor. O bolsista devera cumprir e ser aprovado
em todas as atividades teorico-aplicadas e no
Trabalho de Conclusao de Curso, bem como
obter conceito satisfatdorio na avaliacao de
desempenho profissional (pelo tutor).




Posso
escolher os
Cursos que eu
tiver interesse

na UNA-SUS 9

Sim. Cada profissional pode escolher os cursos
que tenham mais interesse ou contribuam para
sua atuacao, dentro os mais de 100 cursos de
acesso aberto disponiveis. Deverao ser
realizadas no minimo 120 horas de atividades
eletivas até o final do curso de formacao e o
meédico deve guardar os certificados obtidos
para comprovar a realizacao da carga horaria

minima. Serdo considerados apenas cursos
iIniciados apos o ingresso do médico no PMpB.



Sim. Ele € ministrado pela UNA-SUS em
parceria com as universidades: Fiocruz
Mato Grosso do Sul (FIOCRUZ MS), Federal

do Maranhao (UFMA), Federal de Minas
Gerais (UFMG) e Federal de Santa
Catarina (UFSC).




A formacao de
meédicos que atuam
em DSEl é em
Medicina de Familia
e Comunidade ou
especializacao

em saude indigena

E uma formacdo em Medicina de
Familia e Comunidade - a
mesma dos medicos do

programa lotados em outras
localidades.



As escalas de trabalho
consideram as realidades
geograficas, culturais e
epidemioldgicas de cada
territorio. Cada DSEI

estabelece as entradas e
saidas de area. Geralmente as
folgas obedecem um dia de
trabalho para um dia de folga.
Por exemplo, para 20 dias de
trabalho sao estabelecidos 20
dias de folga.




0 que muda
coma
transformacao
da Adaps em
AgSUS na
Saude
Indigena

Ao se transformar em Agéencia Brasileira
de Apoio a Gestao do SUS (AgSUS), a
Agéncia incorpora em seu escopo de
atuacao o apoio a Saude Indigena nos
diversos niveis de atencao. A Agéencia
esta apta legalmente a prestar apoios
diversos ao Ministério da Saude na
operacionalizacao das politicas de Saude
Indigena, mediante contrato de gestao

firmado com o Ministério por meio da
Secretaria Especial de Saude Indigena
(SESAI).



A adesao de municipios ou DSEI ao PMpB
depende da publicacao de edital de
chamamento publico pelo Ministério da
Saude, responsavel por definir sobre novos
editais, e por estabelecer os municipios

elegiveis e o dimensionamento das vagas
para cada edital publicado. Até o momento,
foram publicados dois editais de adesao de
municipios ao PMpB: o primeiro em 2021e o0
segundo em 2022.




Comoum
municipio ou
DSEI que ja
participa do PMpB
pode aumentaro
numero de

Compete ao Ministeéerio da
Saude definir sobre a
possibilidade de aumento
de vagas nos municipios e
DSEI e a publicacao de

edital de chamamento
publico de municipios
possibilitando esta
ampliacao.




ApOs autorizacao expressa
do Ministeério da Saude, a
partir do seu planejamento,
considerando necessidades
e orcamento, a Agéncia

procede com a selecao e
alocacao dos medicos nos
municipios e DSEI elegiveis
e aptos a receber os
profissionais.




A vaga sera reposta a partir de um
Depois que um NoVo processo seletivo e chamamento
medico é desligado de médico, condicionados a definicio
do PMpB em um do Ministério da Saade. O 6rgao
municipio ou DSEI, atualmente trabalha com um
quando_ogorre planejamento que integra as vagas
d reposicao :
da vaga dos seus dois programas de
provimento (Médicos pelo Brasil e
Mais Médicos para o Brasil) e define
para qual deles sera liberado o
provimento de médico e reposicao de
vagas desocupadas, conforme

necessidade e oportunidade.



A vaga sera reposta a partir de um
Nnovo processo seletivo e
chamamento publico de médico,
condicionados a definicao do
Ministerio da Saude. O 6rgéao
atualmente trabalha com um
planejamento que integra as
vagas dos seus dois programas de

provimento (Médicos pelo Brasil
e Mais Médicos para o Brasil) e
define para qual deles seréa
liberado o provimento de médico e
reposicao de vagas desocupadas,
conforme necessidade e
oportunidade.




do PMpB

O Ministério
da Saude pode

descredenciaro
municipio ou DSEI

Sim, nas seguintes situacoes: em virtude de
aplicacao de penalidade em processo no qual
se verificou o descumprimento das
obrigacdes assumidas pelo municipio; e
gquando o municipio deixar de ostentar as
condicionantes para elegibilidade ao
Programa Médicos pelo Brasil. Além disso, o

municipio ou DSEI pode solicitar o
descredenciamento ao Ministeéerio da Saude
justificando o seu pedido.



Nao, a Agéncia nao tem governabilidade
para a efetivacado do descredenciamento,
mas tem obrigacao de reportar ao

Ministeério da Saude situacdes de
irregularidades do municipio ou DSEIL.




Quem define a
unidade de
atuacao do
medico: o gestor
ou 0 proprio
meédico

E de autonomia e competéncia do

gestor local a definicao da Unidade
Basica de Saude (UBS) ou DSEI na
qual o médico do PMpB sera lotado,

conforme as necessidades
especificas.



Recomenda-se ao gestor local

considerar a maior necessidade e
vulnerabilidade da populacao
assistida, associadas aos fatores
dificultadores do provimento
medico local, ou seja, unidade de
dificil provimento e fixacao de
profissionais.




Ha criteérios
diferentes na

escolha da O critério de distribuicao de bolsistas leva em
unidade de saude consideracao maior necessidade e vulnerabilidade da
para tutore populacao assistida, associada aos fatores

bolsista dificultadores do provimento médico local. Ja a

lotacao de tutores considera o tamanho da UBS:
privilegia-se o provimento em UBS de maior porte,
com estrutura fisica ampla e numero de consultérios
suficientes para dois ou mais médicos atuarem
concomitantemente e, preferencialmente, localizada

em zona urbana para facilitar o acesso dos
bolsistas/tutorados, que bimensalmente passam
uma semana na UBS do tutor, realizando
atendimentos em conjunto com ele.



Sim, o municipio € um ente federativo autonomo.
No entanto, o recomendado é que a mudanca de
unidade de saude ocorra de forma excepcional.

Em caso de decisao pela mudanca de unidade, é

obrigatdria a atualizacao do Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Saude (CNES) pela
gestéao local, vinculando o profissional a nova
unidade e ao Ildentificador Nacional de Equipe
(INE) da nova equipe.




O medico pode
recusara
mudanca de
UBS
estabelecida
pelo gestor

Nao compete ao médico definir em qual
unidade atuar, mas ao gestor local. E
importante o dialogo entre médico e gestor,
com avaliacao conjunta. O meédico deve
recusar e comunicar a Agéncia apenas em

caso de decisao do gestor de lotacao do
profissional em unidades de servicos de
media ou alta complexidade.



Nao. Lotar médicos do PMpB em
unidades distintas de UBS ou de
Saude Indigena pode ser
considerado descumprimento de
obrigacoes por parte do municipio.




O que o meédico do
PMpB pode fazer
na sua atuacao?
A Adaps determina a
relacao de

procedimentos a
serem feitos pelo
medico na equipe

Os profissionais devem realizar todas
as acoes previstas em suas
atribuicbes como medicos da Equipe
de Saude da Familia, se estiver em
municipio, da Equipe Multidisciplinar
de Saude Indigena, se estiver em
DSEI. Compete ao gestor local definir
sobre a organizacao do processo de

trabalho das equipes, incluindo o
medico do Programa.



Sim. Unidades de Saude de Atencao Primaria
fazem parte da Rede de Atencao as
Urgéncias e Emergéncias. Em casos urgentes
mais complexos que chegam a UBS, a equipe
(incluindo o médico) deve acolher e estabilizar
0 usuario. Havendo necessidade, encaminhar o
paciente para servico de maior complexidade.

As unidades devem ter os equipamentos e
INSUMOS necessarios para o atendimento de
urgencia, bem como condicdes para que a
eguipe possa encaminhar o usuario que
demande servi¢cos de maior complexidade de
forma célere e segura.




O meédico do PMpB
pode recusar a fazer
procedimentos ou

atividades inerentes
as atribuicoes de
medico de eSF ou
EMSI

Desde que tenha a infraestrutura
minima para desenvolver um
procedimento, o médico deve
fazé-lo. Negar-se configura

resisténcia injustificada, um
descumprimento de obrigacoes.



Compete ao municipio fornecer condicoes
adequadas e seguras para o trabalho do
medico, obedecendo aos padrées minimos de
funcionamento, com conforto e condicées
ergonOmicas a equipe de profissionais,

Independentemente do tempo de
funcionamento da unidade. O municipio
também precisa levar em consideracao a
seguranca fisica e psiquica dos usuarios e
profissionais, considerando possiveis
situacoOes de violéncia social.




O municipio ou
DSEI tem que
realizar algum
pagamento ao
medico do
PMpB

O municipio ou DSEIl tem
como obrigatoriedade o
pagamento mensal da ajuda

de custo ao médico bolsista,
no valor de RS 1.100,00.



N3o. E a Agéncia quem paga o
beneficio de RS 1.100,00 para o

medico tutor, que é celetista, para
apoio na alimentacao.




O municipio ou

DSEI pode suspender
o0 pagamento da
ajuda de custo ao
meédico que
apresenta conduta
inadequada 2

Nao. Se o gestor suspender o
pagamento justificando insatisfacao
com a conduta do medico, pode
incorrer em infracao ao Termo de

Adesao e Compromisso, passivel de
aplicacao de penalidades pelo
Ministério da Saude.




