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Evolucao dos cursos de medicina

VAGAS DE
GRADUAGAO

Concentracao geografica de
vagas em medicina nos
ultimos dez anos

Fonte: Demografia Médica 2025
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Interiorizacao da formacao médica

Entre 2013 e 2015, foram criadas 6.931 novas vagas de graduacao em medicina, com expansao de
universidades publicas no interior, cursos privados regulados e integracéo a rede do Sistema Unico de Saude
(SUS).

Grafico 1. Vagas em cursos de graduagéo em medicina conforme ano de criag&o, Brasil, 1920 a Grafico 4. Evolugéao de vagas em cursos de medicina segundo capital e interior e ano de criagao
2015. por periodo, Brasil, de 1808 a 2015.
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Fonte: elaboragdo do autor a partir de dados do DDES e DEGES, 2015. Eonie: Gl £ B Bifityebial. it
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A expansao das vagas de medicina
no Brasil de 2012 a 2023

Numero total de vagas de cursos de graduagao de Medicina, por categoria

administrativa - Brasil - 2012-2022

Publica Privada

Ano Total Geral

Total |Federal| Estadual |Municipal| Total |Com fins|Sem fins
2012 17.641 7.424 4839 1.877 708 10.217 3.581 6.636
2013 20.243 8.186 5.142 1.976 1.068 12.057 4.084 7.973
2014 26.262 9.782 6.308 2.242 1.232 16.480 6.211  10.269
2015 29.383 10.140 6.695 2323 1122 19.243 8.679 10.564
2016 34.289 11.122 7.150 2.366 1606 23.167 11.072 12.095
2017 A q;?ﬂ.ou 6.935 2.283 1.826 25565 11.457 14.108
2018 ; 11:516 '7.122 2.486 1908 34.380 17.914 16.466
2019 47.539 12.282 7.429 2.596 2257 35.257 17.843 17.414
2020 51.024 12.597 7.319 2.417 2.861 38.427 20.148 18.279
2021 55.418 12.695 7.358 2.396 2.941 42723 23.859 18.864
2022 A 13.467 7.640 2.736 3.091 46.255 27.355 18.900
2223 .555 14.403  7.526 2.867 4010 46.152 25747 20.405

Fonte: Censo da Educacédo Superior - Inep/MEC
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Exame Nacional de Avaliacao da Formacao Médica (Enamed)

|m Instituido pela Portaria MEC n° 330/2025. Teve sua primeira edicao realizada em
2025

. Integra a Politica Nacional de Avaliacao da Formacao Médica, integrada ao Sistema Nacional
SINAES  de Avaliagdo da Educacgao Superior (Sinaes).

o Realizado pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep),
ini=r instituicao responsavel pela elaboracao, aplicacao e divulgacao dos resultados.

Medida Provisoéria institucionaliza o Enamed com forca de lei e traz
novidades

Consolida politica nacional integrada de avaliagcao da formacao medica, articulando avaliacao da
graduacao, ingresso em programas de residéncia medica e requisitos relacionados a habilitacao para o
exercicio profissional medico no Brasil e assegurando que o0 ensino deve ser oferecido com garantia

de padrao de qualidade.
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Pesquisa de Opiniao
Aprovacao e Obrigatoriedade do Enamed

Secom - 2.017 entrevistas - Fevereiro de 2026
Amostra representativa da populacao brasileira a partir de 16 anos

83% 887%

aprovam o Enamed acham obrigatorio
apos conhecer seus objetivos passar no Enamed para exercer a medicina
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O que muda

Proficiéncia passa a ser requisito

Aprovacao no sexto ano do Enamed torna-se condicao para registro profissional no Conselho Federal de Medicina
(CRM)

e avalia competéncias essenciais para atuacao no SUS.

Avalia a instituicao, nao o _
somente o estudante Substitui a 12 etapa do Revalida
Médicos formados no Brasil e ho exterior

passam a se submeter ao mesmo exame de
proficiéncia.

Duas etapas na graduacgao Resultado do sexto
ano passa a constar
no historico escolar
do estudante

4° ano: diagnostico precoce, ainda na
Cursos com desempenho

insatisfatorio entram em
processo de supervisao do MEC.

formacao.
6° ano: afericao completa de competéncias.

i Cria comissao consultiva

MEC, Ministério da Saude, Conselho Federal de Medicina (CFM),
Associacao Medica Brasileira (AMB) e sociedade civil
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Urgéncia regulatoéria

Qualidade da formacao medica

O Enamed foi aplicado em 2025 e os resultados foram utilizados para a abertura de processos de supervisao e
adocao de medidas cautelares.

De 304 cursos avaliados, 93 cursos nao satisfatorios ja estao sob medida cautelar ativa do MEC.

A cada ciclo sem marco legal pleno,

A realizacao, metodologia, - Ari Essas medidas cautelares
. ~ 0 E necessario o . novos medicos com formagao
divulgagao dos resultados do garantir hoje so alcangam o Sistema ) .
. insuficiente concluem o curso e
Enamed, e o uso dos seus resultados  jmediatamente Federal de Ensino — a MP o
. , - passam a exercer a profissao. Resposta
como subsidios para processos uma base legal estendera a protegao a todos . ,
. . . , rapida para fortalecer a qualidade da
regulatorios e de supervisao foi mais robusta. OS cursos do pais.

: . o f 2 >di IS.
objeto de questionamento judicial. Ormagac medica no pais
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Residéncia Médica

Bolsas financiadas pelo Ministério da Saude

O numero de vagas
para residencia
medica diminuiu em
2022.

Fonte: Demografia Médica 2025
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MP cria o Sinares para qualificar a residéncia

Sinares: instituido no ambito da Comissao Nacional de Residéncia Medica (CNRM)

Finalidade dupla: qualidade dos programas e avaliagcao dos residentes

Continuidade entre graduacao e formacgao de especialistas

Regulamentacao por ato da propria CNRM
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Eixos de atuacao federal

Consolidar o Enamed/Enare (como instrumento de qualidade e proficiéncia)

Reforgar a regulacao (cursos e vagas de medicina)

Implementar as Novas DCNs (formacao alinhada ao SUS)

Qualificar e expandir a residéncia meédica (prioridade em areas criticas do SUS)

Melhorar a distribuicao e fixar médicos especialistas
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Padrao de desempenho para a formacao médica

O Enamed utiliza uma metodologia reconhecida internacionalmente, robusta e transparente, para a
definicao do padrao necessario para a formacao meédica.

A matriz de referéncia para a elaboracao da prova esta alinhada as DCNs e considera as sete areas
centrais da medicina: clinica médica; cirurgia geral; ginecologia e obstetricia; pediatria; medicina da
familia e comunidade; saude mental; e saude coletiva.

O padrao de desempenho considerado proficiente € definido com base no conceito de competéncia
minima para o exercicio da medicina.

» Utiliza o Méetodo de Angoff Modificado, ja consolidado no Inep como metodologia de definicao de
padroes, na qual especialistas estimam, para cada um dos itens, a probabilidade de acerto de um
candidato minimamente competente.

A equalizacao de medidas entre diferentes edicoes resulta de processo de modelagem estatistica que
estabelece a dificuldade relativa dos itens.

ORA Jes

IR

ooooooooo

S - | | . .
KT enamed INEr e s mank PRalls

oooooooooooooooooooo



Participacao da comunidade
académica na avallacao

O processo de elaboracao e producao de resultados do Enamed conta com ampla participacao da
comunidade académica, assegurando legitimidade e diversidade institucional.

Atualmente, o Inep coordena comissoes de mais de 400 medicos que participam diretamente do
processo, sendo:

« 353 docentes medicos na elaboracao e revisao de itens;

42 docentes medicos na Comissao Assessora de Avaliacao da Formacao Médica (CAAFM);

* 42 docentes medicos na Comissao de Analise de Itens (CAD;

além das bancas de avaliacao de provas e recursos, compostas por professores experientes de diversas
instituicoes e de todas as areas medicas avaliadas.
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Primeira edicao do Enamed avaliou cerca de 90 mil participantes.
Cerca de 75% atingiram o padrao proficiente:;

entre medicos ja formados participantes de processos seletivos de residéncia medica, 81%
alcancaram o padrao de desempenho esperado; e

entre estudantes concluintes dos cursos de medicina, aproximadamente 67% atingiram o padrao
definido pelo exame.
Resultados subsidiam acoes regulatorias (supervisao, ajuste de vagas, restricoes a politicas de
financiamento), com foco na melhoria da qualidade dos cursos.
A politica atualmente desenvolvida pelo MEC e pelo Inep combina avaliacao discente, avaliacao
institucional, supervisao e monitoramento da qualidade dos cursos, com objetivo final de garantir
meédicos capazes de atuar com competéncia técnica, ética e compromisso social.
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Enamed 2026

» Prova sera constituida de 100 itens objetivos, com duracao
de cinco horas

« As inscricbes vao até 29 de junho

A aplicacdo das provas sera em 13 de setembro e os
resultados serdo divulgados em 4 de dezembro
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Acoes de supervisao decorrentes do Enamed

O Enamed nao é apenas um exame de proficiéncia dos estudantes.
Como modalidade do Enade, ele se destina também a avaliacao dos cursos de medicina.

Alem de aferir a proficiéncia do estudante para o exercicio da profissao medica, 0 Enamed também tera a
funcao de aferir o desempenho dos cursos de graduagcao em medicina, servindo de subsidio para a avaliagao,
regulacao e supervisao.

Art. 9°-B Sao objetivos do Enamed:

(..)

IV - auxiliar na avaliagao, na regulagao e na supervisao dos cursos de graduacao em medicina,
hos termos do disposto na Lei n® 10.861, de 14 de abril de 2004,

A utilizacao dos resultados de desempenho dos estudantes como referencial basico para os processos de
supervisao esta em consonancia com a previsao da Lei 10.861/2004 (Lei do Sinaes)

A Lei n° 10.861, de 14 de abril de 2004, que institui o Sinaes, determina a avaliacao de instituicoes, de cursos e
de desempenho dos estudantes e estabelece que tais resultados constituirao referencial basico dos processos
de regulacao e supervisao da educagao superior.
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Enamed e supervisao dos cursos de medicina

Considerando que:

= 0 Enamed passa a indicar os padroes minimos de desempenho correspondente a proficiencia do
estudante concluinte;

= 3 participagcao dos estudantes concluintes dos cursos de graduagao em medicina no Enade, realizada
por meio do Enamed, € obrigatoria, considerada componente curricular dos cursos de graduacao e
tera sua nota registrada no historico escolar do aluno; e

= O exame sera realizado semestralmente e permitira a comparabilidade de resultados entre as
edicoes;

A utilizacao do conceito Enade derivado do Enamed ¢ perfeitamente adequada para a supervisao estratégica e
periodica dos cursos de medicina, a fim de assegurar que tais cursos sejam ofertados de forma a proporcionar
aos seus alunos a aquisicao de conteudos, habilidades e competéncias definidos nas diretrizes curriculares
hacionais do curso de graduacao em medicina, com vistas a formacgao profissional compativel com o0s
principios e as necessidades do SUS.

OLHAR SIMULTANEO PARA OS ESTUDANTES E PARA AS INSTITUICOES DE ENSINO
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Enamed e supervisao dos cursos de medicina

Reforco da autoridade estatal para utilizacao do Enamed para agoes de supervisao.

O curso de graduacao em medicina com avaliacao insatisfatoria na segunda etapa do Enamed sera
objeto de agcoes de supervisao pelo orgao responsavel pela regulacao e supervisao da educacao
superior no Brasil.

Serao aplicadas as medidas previstas no art. 46 da Lei n°® 9.394, de 20 de dezembro de 1996, e no art. 10
da Lei n°® 10.861, de 14 de abril de 2004, na forma estabelecida em ato do Ministro de Estado da Educacgao.

Os 6rgaos responsaveis pela regulacao e pela supervisao da educacao superior nos estados e no Distrito
Federal serao responsaveis pela adocao das medidas de supervisao previstas neste artigo destinadas as
instituicoes vinculadas aos respectivos sistemas de ensino.
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Acoes de supervisao decorrentes do Enamed

= Instauracao de processo administrativo de supervisao para 93 cursos com conceitos insatisfatorios
= Aplicagao das seguintes medidas cautelares:

: 7% de Medidas Medidas S
Conceito Enade : N° de cursos
: concluintes Cautelares Cautelares
Faixa o : o afetados
proficientes Gerais Especificas
o Suspensao de
! p<30% Proibicao de aumento ingresso /
de vagas ~ o
30% < p <40% Suspensao Fies, RedOlIJgao de 50% 11
. as vagas
Prouni e outros
0 o programas federais Reducao de 25%
, 40% < p < b0% das vagas 32
o o Proibicao de aumento )
50% < p < 60% de vagas 43
TOTAL: 93
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