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SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE PREVIDENCIA COMPLEMENTAR
DIRETORIA DE LICENCIAMENTO

PORTARIA PREVIC N2 919, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

A DIRETORA DE LICENCIAMENTO, no uso das atribuigdes que lhe confere o
inciso Il do art. 33 combinado com o art. 52, todos da Lei Complementar n2 109, de 29 de
maio de 2001, e art. 22, inciso |, alinea "c", do Anexo | do Decreto n2 8.992, de 20 de
fevereiro de 2017, considerando as manifestagdes técnicas exaradas no Processo n2
44011.001800/2020-46, resolve:

Art. 12 Autorizar a retirada de patrocinio da QDNAS S/A, CNPJ n®
32.496.689/0001-83, do Plano de 35% da Média Salarial, CNPB n2 1998.0014-74, administrado
pela Caixa Beneficente dos Empregados da Companhia Siderurgica Nacional - CBS.

Art. 22 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

ANA CAROLINA BAASCH

SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS
DIRETORIA TECNICA 1
COORDENACAO-GERAL DE REGIMES ESPECIAIS E AUTORIZACOES

PORTARIA SUSEP/CGRAT N2 687, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

O COORDENADOR-GERAL DE REGIMES ESPECIAIS E AUTORIZACOES DA
SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS - Susep, no uso da competéncia delegada pela
Superintendente da Susep, por meio da Portaria n? 7.346, de 25 de abril de 2019, tendo
em vista o disposto na alinea "a" do artigo 36 do Decreto-Lei n? 73, de 21 de novembro
de 1966, e o que consta do processo Susep n2 15414.615959/2020-10, resolve:

. Art. 12 Aprovar a eleicdo de administrador de BRASILPREV SEGUROS E
PREVIDENCIA S.A., CNPJ n2 27.665.207/0001-31, com sede na cidade de S3o Paulo - SP,
conforme deliberado na reunido do conselho de administragdo realizada em 12 de outubro
de 2020.

Art. 22 Esta portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

CARLOS AUGUSTO PINTO FILHO
PORTARIA SUSEP/CGRAT N2 688, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

O COORDENADOR-GERAL DE REGIMES ESPECIAIS E AUTORIZACOES DA
SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS - Susep, no uso da competéncia delegada pela
Superintendente da Susep, por meio da Portaria n? 7.346, de 25 de abril de 2019, tendo
em vista o disposto na alinea "a" do artigo 36 do Decreto-Lei n? 73, de 21 de novembro
de 1966, e o que consta do processo Susep n2 15414.617685/2020-95, resolve:

Art. 12 Aprovar a eleicdo de administrador de MITSUI SUMITOMO SEGUROS
S/A, CNPJ n2 33.016.221/0001-07, com sede na cidade de S3o Paulo - SP, conforme
deliberado na assembleia geral extraordinaria realizada em 18 de novembro de 2020.

Art. 22 Esta portaria entra em vigor na data de sua publicacdo.

CARLOS AUGUSTO PINTO FILHO

BANCO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E SOCIAL
RESOLUGAO DIR N2 3.708/2020-BNDES, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2020

Assunto: Alteragdo das Disposigdes Aplicaveis aos
Contratos do BNDES. Interessado:Sistema BNDES.
Referéncia:Informagdo Padronizada AJ1/JUCOMP n@
004/2020, de 23/11/2020.

A Diretoria do Banco Nacional de Desenvolvimento EcondmicOo e Social
(BNDES), no uso das atribuigdes que lhe confere a alinea "b", inciso I, do artigo 19 do
Estatuto Social do BNDES, aprovado pela Ata da Assembleia Geral Extraordinaria do BNDES,
de 20 de fevereiro de 2017 e alteragbes subsequentes, resolve:

Art. 12 Revogar o artigo 5°, inciso IV, bem como artigos 29 a 32 e 68 a 70 da
Resolugdo DIR n2 665 - BNDES, de 10 de dezembro de 1987, aprobatéria das DisposicSes
Aplicaveis aos Contratos do BNDES, condicionando sua eficacia a incorporagdo desses dispositivos
as Minutas Padrdo de Instrumentos Contratuais pertinentes, com os eventuais ajustes
considerados necessdrios pelo Comité de Padronizagdo de Procedimentos Juridicos - CPPJ.

Art. 22 Recomendar que, para a incorporagdao de que trata o Art. 12, sejam
observados os anexos a Nota Técnica do Grupo de Trabalho sobre o seguro dos bens dados
em garantia, de 31.08.2020, que tratam de ajustes as Minutas Padrdo de Instrumentos
Contratuais.

Art. 32 Esta Resolugdo aplica-se a BNDESPAR e a FINAME, na forma de seus
Estatutos.

Art. 42 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo no Didrio
Oficial da Unido (DOU).

Participaram dessa deliberagdo, os seguintes membros da Diretoria:

Gustavo Henrique Moreira Montezano

Ricardo Wiering de Barros

Angela Branddo Estellita Lins

Bianca Nasser Patrocinio

Bruno Laskowsky

Fabio Almeida Abrahdo

Leonardo Mendes Cabral

Claudenir Brito Pereira.

GUSTAVO HENRIQUE MOREIRA MONTEZANO
Presidente

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
VICE-PRESIDENCIA AGENTE OPERADOR

CIRCULAR N¢ 935, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

Publica a versdo 17 do Manual de Movimentagdo da
Conta Vinculada FGTS.

A Caixa Economica Federal, na qualidade de Agente Operador do Fundo de
Garantia do Tempo de Servigo FGTS, no uso das atribuigdes que lhe sdo conferidas pelo artigo
79, inciso Il, da Lei 8.036/90, de 11/05/1990, regulamentada pelo Decreto n2 99.684/1990, de
08.11.1990, resolve:

1 Publicar a versdo 17 do Manual de Movimentac¢do da Conta Vinculada FGTS que
disciplina a movimentagdo das contas vinculadas do FGTS pelos trabalhadores, diretores ndo
empregados, respectivos dependentes e empregadores.

1.1 A nova versdo do Manual exclui a hipdtese de saque emergencial FGTS, no valor
de até RS 1.045,00 por trabalhador, em razdo do encerramento do prazo previsto no artigo 62
da Medida Provisdria 946/2020.

2 O Manual de Movimentagao da Conta Vinculada FGTS, versdo 17, esta disponivel
no enderego eletronico: http://www.caixa.gov.br/site/paginas/downloads.aspx, pasta FGTS
Manuais e Cartilhas Operacionais.

3 Fica revogada a Circular CAIXA n2 933, de 30 de novembro de 2020.

4 Esta Circular CAIXA entra em vigor na data de sua publicacdo.

EDILSON CARROGI RIBEIRO VIANNA
Vice-Presidente
Em exercicio

Este documento pode ser verificado no enderego eletrénico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo cédigo 05152021010400045
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FUNDACAO JORGE DUPRAT FIGUEIREDO,
DE SEGURANCA E MEDICINA DO TRABALHO

PORTARIA N¢ 451, DE 31 DE DEZEMBRO DE 2020

O PRESIDENTE DA FUNDACAO JORGE DUPRAT FIGUEIREDO DE SEGURANCA E
MEDICINA DO TRABALHO, no uso das atribui¢cdes que Ihe foram conferidas pelo art. 12 do
Estatuto aprovado pelo Decreto n2 10.096, de 06 de novembro de 2019, e

CONSIDERANDO o disposto na Portaria n2 65, de 17 de margo de 2020;

CONSIDERANDO a persisténcia da pandemia causada pela COVID-19 e a
necessidade de garantir a seguranga dos servidores e usuarios dos servigos da Fundacentro,
restringindo o contato social; resolve:

Art. 12 Prorrogar o prazo previsto na Portaria n2 65, de 17 de margo de 2020, que foi
protelado pelas Portarias n2 96 de 15 de abril de 2020, n2 137 de 16 de maio de 2020, n2 148 de 28
de maio de 2020, n? 163 de 10 de junho de 2020, n? 182 de 30 de junho de 2020, n? 203 de 13 de
julho de 2020, n2 220 de 27 de julho de 2020, n2 267 de 12 de agosto de 2020, n2 296 de 28 de
agosto de 2020, n2 302 de 11 de setembro de 2020, n2 321 de 29 de setembro de 2020, n2 336 de
15 de outubro de 2020, n2 357 de 29 de outubro de 2020, n? 365 de 12 de novembro de 2020, n®
383 de 27 de novembro de 2020 e n2 425 de 15 de dezembro de 2020, até dia 15 de janeiro de
2021.

Art. 22 Esta Portaria entra em vigor na data da sua publicagdo.

FELIPE MEMOLO PORTELA

Ministério da Educagao

GABINETE DO MINISTRO
PORTARIA N2 1.097, DE 31 DE DEZEMBRO DE 2020

Homologa o Parecer CNE/CP n2 17/2020, do
Conselho Pleno, do Conselho Nacional de Educagdo,
que reexamina o Parecer CNE/CP n2 7/2020, para
definir as Diretrizes Curriculares Nacionais para a
Educagdo Profissional e Tecnoldgica.

O MINISTRO DE ESTADO DA EDUCACAO, no uso da atribui¢do que lhe confere
o art. 87, paragrafo Unico, inciso I, da Constituicdo, em conformidade com o art. 22 da Lei
n2 9.131, de 24 de novembro de 1995, e conforme consta do Processo n@9
23001.000205/2014-94, resolve:

Art. 12 Homologar o Parecer CNE/CP n2 17/2020, do Conselho Pleno do
Conselho Nacional de Educagdo - CP/CNE, que reexaminou o Parecer CNE/CP n2 7/2020,
para definir as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educagdo Profissional e Tecnoldgica,
a partir da Lei n? 11.741, de 16 de julho de 2008, que deu nova redacgdo a Lei de Diretrizes
e Bases da Educagdo Nacional - LDB, na forma da Resolugdo que o integra.

Art. 29 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

MILTON RIBEIRO
DESPACHO DE 31 DE DEZEMBRO DE 2020

Nos termos do art. 22 da Lei n? 9.131, de 24 de novembro de 1995, homologo o
Parecer CNE/CES n2 594/2020, da Camara de Educagdo Superior do Conselho Nacional de
Educagdo, que, conheceu do recurso para, no mérito, negar-lhe provimento, mantendo a
decisdo da Secretaria de Regulagdo e Supervisdao da Educagdo Superior - SERES, expressa no
Despacho n2 35, de 21 de maio de 2018, que determinou o descredenciamento da Faculdade
de Filosofia, Ciéncias e Letras de Duque de Caxias, com sede na Avenida Presidente Kennedy, n2
9.422, Bairro Sdo Bento, no municipio de Duque de Caxias, estado do Rio de Janeiro, mantida
pela Fundagdo Educacional de Duque de Caxias, com sede no mesmo municipio e estado.

Ressalte-se que o Conselho Nacional de Educagao votou também no sentido de que
a Secretaria de Regulagdo e Supervisdo da Educagdo Superior do Ministério da Educacgdo defina,
junto a entidade mantenedora, a responsabilidade sobre a guarda e gestdo do acervo
académico da IES, nos termos do art. 58 do Decreto n2 9.235, de 15 de dezembro de 2017,
conforme consta no Processo n2 23709.000003/2017-28.

MILTON RIBEIRO
Ministro

SECRETARIA DE EDUCAGCAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
RETIFICA

Na Portaria SETEC n2 631, de 17 de dezembro de 2020, publicada no Didrio
Oficial da Unido de 18 de dezembro de 2020, Segdo 1, pagina 65, onde se Ié: "(...) "Plano
Interno LFPO5P9604N Bolsa-Formacdo - Estados e DF - Pronatec.", leia-se: "(...) Plano
Interno LFPO5P9620N - Bolsa-Formag¢do Emprega Mais", conforme Nota Técnica n?9
50/2020/GERENCIA |/DAF/SETEC/SETEC, de 24 de dezembro de 2020.

SECRETARIA DE EDUCAGCAO SUPERIOR
RESOLUCAO CNRM Ne 8, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

Disp0e sobre a matriz de competéncias dos
Programas de Residéncia Médica em Infectologia no
Brasil.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA, no uso das atribuicdes que
Ihe conferem a Lei n? 6.932 de 07 de julho de 1981, o Decreto n2 7.562, de 15 de
setembro de 2011, e o Decreto 8.516, de 10 de setembro de 2015,

CONSIDERANDO a atribuicdo da CNRM de definir a matriz de competéncias
para a formagdo de especialistas na area de residéncia médica;

CONSIDERANDO que o Programa de Residéncia Médica em Infectologia possui
duragdo de trés anos, acesso direto, respeitando a carga horaria semanal conforme
legislagdo vigente;

CONSIDERANDO decisdo tomada pela plenaria da CNRM na sessdo ordindria de
23 de abril de 2019, que aprovou a matriz de competéncias aos programas de residéncia
médica de Infectologia; e

CONSIDERANDO o constante dos autos do processo n2 23000.022281/2019-75,
resolve:

Art. 12 Aprovar a Matriz de Competéncias dos Programas de Residéncia Médica
Infectologia, anexa, que passa a fazer parte desta Resolugdo.

Art. 22 A partir de 12 de margo de 2022, os Programas de Residéncia Médica
em Infectologia terdo a obrigatoriedade da aplicagdo da matriz de Competéncias.

Art. 32 Esta Resolugdo entra em vigor em 08 de janeiro de 2021.

WAGNER VILAS BOAS DE SOUZA
Presidente da Comissdo

ANEXO
MATRIZ DE COMPETENCIAS: INFECTOLOGIA

Objetivo Geral:

Capacitar o médico especialista no uso de habilidade técnica, emocional, capacidade
reflexiva e adogdo de principios éticos para o diagndstico clinico e etiolégico dos agravos
infecciosos e parasitarios e seus diagnosticos diferenciais, visando a adogdo de condutas clinicas,
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preventivas e terapéuticas, bem como o treinamento para controle de infecgées em servigos de
saude e reducdo de risco de disseminagdo de agentes infecciosos na populagdo.

Competéncia por ano de treinamento

Ao término do primeiro ano - R1

1. Valorizar principios morais, éticos e legais no atendimento em todos os niveis
de atencdo a saude.

2. Valorizar a relagdo médico - paciente, acompanhantes e familiares.

3. Dominar anamnese e exame fisico geral e especifico.

4. Dominar o manejo das doengas clinicas mais prevalentes.

5. Avaliar o manejo clinico do paciente considerando as comorbidades e
interagdes medicamentosas.

6. Dominar o manejo clinico de pacientes criticos e realizar os procedimentos
em unidade de urgéncia e emergéncia e em terapia intensiva.

7. Dominar a comunica¢do ao paciente e/ou acompanhante sobre a doenca,
suas implicagbes, os procedimentos a serem realizados, os riscos de transmissdo, e
medidas de prevengdo e precaugdo, quando for o caso.

8. Valorizar o trabalho em equipe inter e multiprofissional.

9. Avaliar e aplicar as bases imunolégicas, microbiolégicas, micoldgicas e outros
métodos para diagnéstico etiolégico de doengas infecciosas.

10. Analisar as redes de atengdo a salde nos servigos publicos e suplementar
com a realizagdo de forma responsavel de referéncia e contrarreferéncia.

11. Analisar o papel e postura no ambiente de trabalho.

12. Respeitar o paciente em sua singularidade e individualidade, considerando
sua dignidade e autonomia.

13. Desenvolver a habilidade de avaliar o proprio desempenho (auto-avaliagdo)
no cuidado dos pacientes e continuamente aperfeicoar conhecimento e habilidades através
de um processo permanente de educagdo em servigo.

14. Valorizar a importancia médica, ética e juridica de registrar os dados e a
evolugdo do paciente no prontudrio de forma clara e concisa, manter atualizado no
prontudrio os resultados dos exames laboratoriais, radiolégicos, histopatolégicos, pareceres
de outras clinicas chamadas a opinar e quaisquer outras informagdes pertinentes ao
caso.

15. Valorizar os conceitos de distanasia, ortotandsia e cuidados paliativos.

16. Reconhecer e saber orientar normas basicas de biosseguranga.

17. Dominar a notificagdo compulsdria de doengas, agravo e eventos de satde
publica.

18. Dominar o acesso aos sistemas de vigilancia em saude no Brasil.

19. Sintetizar, organizar e apresentar casos clinicos para discussdo e segunda
opinido.

20. Dominar suporte basico de vida.

Ao término do segundo ano - R2

1. Dominar a anamnese e exame fisico, incluindo as particularidades dentro da
infectologia.

2 Avaliar e aplicar os conceitos de distanasia, ortotanasia e cuidados paliativos
a pacientes com doengas infecciosas.

3. Interpretar o contexto epidemioldgico e o ciclo das doengas infecciosas e
parasitarias.

4. Manejar os pacientes com doengas infecciosas em todos os niveis de atengdo
de acordo com a epidemiologia regional.

5. Desenvolver o raciocinio clinico para diagnéstico sindrémico e especifico das
doengas infecciosas e parasitdrias, considerando-se os diagndsticos diferenciais.

6. Avaliar, sistematizar e decidir as condutas, baseadas em evidéncias
cientificas, aplicando racionalmente os métodos laboratoriais e de imagem para o
diagndstico etioldgico das doengas infecciosas e parasitarias.

7. Dominar as bases da pesquisa cientifica.

8. Dominar o reconhecimento clinicos e laboratoriais e epidemioldgico para
intervengdo oportuna, de forma precoce.

9. Dominar os principios de medicina baseada em evidéncia.

10. Avaliar as diretrizes nacionais e internacionais da especialidade

11. Dominar os principios da terapéutica e profilaxia antibacteriana, antiviral,
antifungica e antiparasitaria.

12. Dominar o uso racional de antimicrobianos.

13. Adquirir conhecimento especifico e habilidade de trabalho em equipe para
o0 acompanhamento e controle de infecgGes em servigos de saude.

14. Dominar o diagndstico, tratamento e prevencgdo de processos infecciosos
em pacientes imunossuprimidos.

15. Dominar a orientagdo das medidas de biosseguranca.

16. Dominar a técnica de pungdo lombar para coleta de Liquido
Cefalorraquidiano (LCR).

17. Dominar o aconselhamento pré e poés-teste na abordagem das Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis - IST's.

18. Dominar a busca ativa de casos de notificagdo compulséria.

Ao término do terceiro ano - R3

1. Dominar a orientagdo e treinamento aos profissionais de saude no manejo e
prevengdo de doengas infecciosas.

2. Coordenar e realizar as agGes inerentes ao controle de infec¢do nos servigos
de saude.

3. Dominar a indicagdo de imunizagbes em situagdes especiais
(imunossuprimidos, surtos e outros).

4. Analisar as diretrizes nacionais e internacionais da especialidade.

5. Produzir um artigo cientifico.

6. Coordenar o controle e uso racional de antimicrobianos em servigos de
salde.

7. Avaliar os principios e os sistemas de vigilancia em saldde no Brasil e o
Regulamento Sanitario Internacional (RSI), aplicando as agdes de vigilancia em salde
relacionadas a doengas infecciosas e outros agravos.

8. Aplicar os principios de gestdo e coordenagdo de equipe em atividades
relacionadas ao controle e prevengao de infecgdes em servigo de saude.

9. Aplicar conceitos de comunicagdo de risco.

10. Dominar as medidas de prevengdo e os critérios diagndsticos de Infecgdo
Relacionada a Assisténcia a Saude estabelecidas pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria - ANVISA.

11. Dominar o gerenciamento de risco hospitalar, nucleo de seguranga do
paciente, nucleo de vigilancia hospitalar e interface com servigo de controle de infecgdo
hospitalar.

12. Analisar, construir e aplicar diretrizes e ter capacidade de tomada de
decisdo na ocorréncia de eventos inusitados em situagdes de eventos de massa e
emergéncias em salde publica de importancia nacional (ESPIN) e internacional (ESPII).

13. Dominar o gerenciamento das ComissGes de Controle de Infecgdes
relacionadas a assisténcia a saude.

14. Compreender os mecanismos utilizados para concessdo de medicamentos
para os pacientes através da assisténcia farmacéutica em farmdcia de alto custo e/ou
medicamento estratégico.

15. Analisar os custos da pratica médica e utiliza-los em beneficio do paciente,
mantendo os padrdes de exceléncia.

16. Valorizar a relagdo custo/beneficio para as boas préticas na indicacdo de
medicamentos e exames complementares.

RESOLUGAO CNRM N2 9, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2020

Aprova a matriz de competéncias dos Programas de
Residéncia Médica em Medicina de Familia e
Comunidade no Brasil.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA (CNRM), no uso das
atribuicdes que lhe conferem a Lei n2 6.932 de 07 de julho de 1981, o Decreto n? 7.562,
de 15 de setembro de 2011, e o Decreto 8.516, de 10 de setembro de 2015,

CONSIDERANDO a atribuicdo da CNRM de definir a matriz de competéncias
para a formagdo de especialistas na drea de residéncia médica;

CONSIDERANDO a evolugdo do sistema de saude brasileiro e a crescente
importancia da Medicina de Familia e Comunidade em servigos de Atengdo Primaria no
Pais;

CONSIDERANDO que o Programa de Residéncia Médica em Medicina da Familia
e Comunidade possui duragdo de dois anos, com acesso direto, respeitando a carga horéria
semanal conforme legislagdo vigente;

CONSIDERANDO decisdao tomada pela plendria da CNRM na sessdo plenaria de
13 e 14 de dezembro de 2017, que aprovou a matriz de competéncias aos programas de
residéncia médica de Medicina de Familia e Comunidade; e

CONSIDERANDO o constante dos autos do processo n2 23000.022419/2019-36,
resolve:

Art. 12 Aprovar a Matriz de Competéncias dos Programas de Residéncia Médica
em Medicina de Familia e Comunidade, anexa, que passa a fazer parte desta Resolugdo.

Paragrafo Unico: Tornar obrigatdria sua aplicagdo em todo o territério nacional
no ambito dos programas de Residéncia Médica a partir de 12 de margo de 2022.

Art. 292. Os programas de Residéncia Médica, previamente denominados de
Medicina Geral de Familia e Comunidade, passam a denominar-se Programas de Residéncia
Médica em Medicina de Familia e Comunidade, em consondncia com o nome da
Especialidade Médica referida.

Art. 39. Esta Resolugdo entra em vigor no dia 08 de janeiro de 2021.

WAGNER VILAS BOAS DE SOUZA
Presidente da Comissao

ANEXO
MATRIZ DE COMPETENCIAS EM MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE

OBJETIVOS GERAIS

Formar e habilitar médicos na area da Medicina de Familia e Comunidade a
adquirir as competéncias para ser resolutivo em cenarios de pratica que contemplem os
atributos da atengdo primdria a salde, sendo eles, acesso, integralidade, longitudinalidade,
coordenagdo do cuidado, orientagdo Familiar, orientagdo comunitaria e competéncia
cultural. .

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Atuar como primeiro contato do paciente com o sistema de saude, prestando
um acesso e lidando com os problemas de saude independentemente da idade, sexo ou
qualquer outra caracteristica da pessoa;

2. Utilizar eficientemente os recursos de saude através da coordenagdo do
cuidado no contexto dos cuidados primarios e da gestdo na interface com outras
especialidades, assumindo um papel de defesa pelo paciente;

3. Desenvolver uma abordagem centrada na pessoa, orientada para o individuo,
a sua familia e comunidade;

4. Desenvolver um processo de condugdo da consulta focada na pessoa,
estabelecendo uma relagdo ao longo do tempo, utilizando entre outras ferramentas uma
comunicacdo efetiva;

5. Desenvolver um processo de tomada de decisdo e raciocinio clinico,
determinado pelas melhores evidéncias disponiveis, pela prevaléncia e pela incidéncia das
doengas na comunidade;

6. Gerir simultaneamente problemas de saude agudos e cronicos, de pessoas e
coletivos, apoiados em um conceito ampliado de saude;

7. Oferecer uma ampla gama de servicos dentro de seu escopo de agdes e
adaptar sua prética as necessidades de seus pacientes;

8. Conhecer os seus pacientes e sua familia e aprofundar esse conhecimento ao
longo do tempo;

9. Compreender o contexto familiar e comunitdrio de seus pacientes;

10. Desenvolver sua pratica considerando o contexto cultural em que esta
inserido;

11. Analisar a estruturagdo histérica e juridico institucional do Sistema de
Saude;

12. Analisar os aspectos historicos, concepgdes, politicas publicas e modelos
técnico-assistenciais da Atengdo Primaria a Saude;

COMPETENCIAS POR ANO DE TREINAMENTO

Proporcionar conhecimento tedrico-pratico com os fundamentos e principios da
Medicina de Familia e Comunidade e da Atengdo Primaria a Saude.

Proporcionar ao Meédico Residente a familiarizagdo com as principais
ferramentas e métodos clinicos utilizados na Medicina de Familia e Comunidade, assim
como treinamento para manejo clinico das doengas mais comuns na sua populagdo.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO R1

| - Atengdo Primaria - Principios

1. Planejar e avaliar a utilizagdo dos recursos de saude em coordenagdo com
outros profissionais no contexto da atengdo primaria e da gestdo da interface com outras
especialidades, assumindo um papel de defesa pelo paciente.

2. Planejar e valorizar uma abordagem centrada na pessoa, orientada para o
individuo, sua familia e comunidade.

3. Planejar e valorizar a condugdo da consulta focada na pessoa, sendo capaz
de estabelecer uma relagdo ao longo do tempo, por meio de uma comunicagdo efetiva
entre o médico e o paciente.

4. Formular e estimar a tomada de decisdo, determinada pelas melhores
evidéncias disponiveis, pela prevaléncia e pela incidéncia dos problemas de saude,
doengas, risco e agravos de saude da comunidade.

5. Avaliar problemas de salde agudos e crbénicos apoiados em um conceito
ampliado de saude.

6. Valorizar a promogdo da saude e o bem-estar por meio de uma intervengdo
efetiva e desenvolver uma responsabilidade especifica pela saide da comunidade.

7. Conhecer os seus pacientes e sua familia e aprofundar esse conhecimento ao
longo do tempo.

8. Coordenar o cuidado de seus pacientes.

9. Reconhecer e avaliar o contexto familiar e comunitario de seus pacientes.

10. Avaliar o desenvolvimento de sua prética considerando o contexto cultural
em que esta inserido.

Il - Saude Coletiva
) 1. Compreender a estruturagdo histérica e juridico-institucional do Sistema
Unico de Saude.

2. Compreender os aspectos tedricos e praticos dos modelos de aten¢do a
saude utilizados em sistemas de saude.

IIl - Abordagem Individual

1. Dominar a utilizagdo dos componentes da abordagem centrada na pessoa.

2. Avaliar as principais ameagas a saude da pessoa, incluindo doengas e fatores

de risco.

3. Demonstrar abordagem efetiva para problemas agudos potencialmente
fatais.

4. Demonstrar abordagem efetiva para doengas frequentes de apresentagdo
cronica.

5. Dominar a anamnese, exame fisico e a solicitagdo, quando necessaria, de
exames complementares e sua interpretagdo.

6. Desenvolver habilidade para comunicar-se com os pacientes/responsaveis
sobre o diagndstico e plano terapéutico, bem como suas complicacGes, efeitos
inesperados, mudangas de planos terapéutico, com énfase na seguranga do paciente.

7. Desenvolver e avaliar um plano terapéutico seguindo os principios do
Método Clinico Centrado na Pessoa.

8. Dominar a utilizagdo do registro orientado por problemas.

IV - Abordagem Familiar

1. Estimar os conceitos, fungdes e tipologia familiar.

2. Valorizar o papel da familia no processo saude doenga.

3. Demonstrar conhecimento sobre resiliéncia familiar.

4. Demonstrar atitude respeitosa no contexto familiar mesmo quando ha
diferengas culturais e comportamentais.

5. Dominar a realizagdo de visita domiciliar.
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