21/07/25, 08:46

PORTARIA N° 478, DE 18 DE JULHO DE 2025 - PORTARIA N° 478, DE 18 DE JULHO DE 2025 - DOU - Imprensa Nacional

DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em: 21/07/2025 | Edigao: 135 | Secao: 1 | Pagina: 40

Orgao: Ministério da Educacgao/Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
PORTARIA N° 478, DE 18 DE JULHO DE 2025

Dispde sobre a implementagao da Matriz de Referéncia Comum
para a Avaliacao da Formagao Médica

O PRESIDENTE SUBSTITUTO DO INSTITUTO NACIONAL DE ESTUDOS E PESQUISAS
EDUCACIONAIS ANISIO TEIXEIRA (INEP), no uso das atribuicdes que lhe sdo conferidas pelo Decreto n°
11.204, de 21 de setembro de 2022, tendo em vista o disposto na Lei n°® 10.861, de 14 de abril de 2004, bem
como o previsto pela Portaria Normativa MEC n° 840, de 24 de agosto de 2018, pela Portaria Normativa
MEC n° 330, de 23 de abril de 2025, e pela Portaria Inep n° 413, de 18 de junho de 2025, resolve:

Art. 1° Instituir a Matriz de Referéncia Comum para a Avaliagao da Formacao Médica, aplicavel
para a composicao dos exames sob competéncia do Inep.

Art. 2° A Matriz de Referéncia Comum visa:

| - unificar as diretrizes avaliativas dos exames de formagcao meédica, garantindo coeréncia
pedagodgica e alinhamento com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os Cursos de Medicina;

Il - promover a integracao dos dominios cognitivos, atitudinais e praticos nas avaliagcdes, com
foco em competéncias essenciais a atuagao médica no Brasil;

lll - assegurar criterios isondmicos para a avaliagao de concluintes de cursos de Medicina no
pais; e

IV - fortalecer o papel dos exames na garantia da qualidade da formagao médica, contribuindo
para o aperfeicoamento das politicas publicas de saude e educacao.

Art. 3° A Matriz de Referéncia Comum sera composta por conteudos, habilidades e
competéncias das seguintes areas de formagcao meédica previstas nas Diretrizes Curriculares Nacionais:

| - Clinica Medica;

[l - Cirurgia Geral;

lll - Ginecologia e Obstetricia;

IV - Pediatria;

V - Medicina da Familia e Comunidade;

VI - Saude Mental; e

VII - Saude Coletiva.

Art. 4° A matriz contemplara:

| - abordagem interdisciplinar e multiprofissional, com foco na solucao de problemas; e

Il - itens que avaliem conhecimentos teodricos, habilidades e competéncias clinicas essenciais,
em niveis crescentes de complexidade, aplicados conforme as caracteristicas dos exames.

Art. 5° A matriz exigira dos avaliados o seguinte perfil:

I. Comprometido com o respeito a singularidade de cada pessoa e grupo social, considerando
as dimensoes das diversidades biologica, subjetiva, étnico-racial, de género, de orientagcao sexual,
socioecondmica, politica, ambiental, cultural e ética, visando a equidade, ao acesso, a integralidade e a
humanizacao do cuidado em saude.

ll. Defensor da cidadania e da dignidade humana, respeitando as relagdes entre ser humano, o
meio ambiente, sociedade e tecnologias e exercendo posicao de defesa contra toda e qualquer forma de
violéncia;
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[ll. Critico e reflexivo em relacao ao seu fazer profissional, combinando conhecimento clinico
com as melhores evidéncias cientificas disponiveis, com politicas publicas e com diretrizes vigentes,
orientado pelos principios de custo-efetividade e eficacia;

IV. Orientado pelos principios da ética e da bioética na relagao com os usuarios dos servigos de
saude, na relagcao com os familiares desses usuarios, bem como com a comunidade e com a equipe
interprofissional, respeitando a autonomia do paciente e abordando a terminalidade da vida de forma
respeitosa e sensivel;

V. Embasado em uma formacao geral, atuando na prevengao, promogao, recuperagao e
reabilitacao a saude, valorizando aspectos epidemiologicos, organizacionais e de gestao do sistema de
saude, tendo como referenciais a determinagao social do processo de saude e de doencga e a énfase na
atencao primaria a saude;

VI. Comprometido com a sua formacao continuada e com a sua formagao em servigco, bem
como com o aprendizado interprofissional e com a formacao das futuras geragoes de profissionais de
saude;

VIIl. Orientado para uma clinica centrada na pessoa, que respeite o saber experiencial do usuario
dos servicos de saude e que articule o cuidado com os demais pontos de atencao da rede de saude, de
forma transdisciplinar, valorizando assim o trabalho em equipe.

Art. 6° A matriz focalizara a avaliacao das seguintes competéncias, consideradas essenciais a
formacao medica segundo o perfil previamente definido:

l. Respeitar a singularidade de cada pessoa e grupo social, considerando as dimensdes das
diversidades fisica, biologica, subjetiva, étnico-racial, de crenca, de género, de orientagcao sexual,
socioecondmica, de idade, de neurodiversidade, politica, ambiental, cultural e ética, visando a promogao
da equidade, ao acesso, a integralidade, a humanizacao, a justica social e aos direitos humanos no cuidado
em saude;

Il. Formular hipoteses diagndsticas plausiveis e plano propedéutico adequado, quando
necessario, com base na histodria clinica, em dados demograficos, epidemiolégicos e ocupacionais € no
exame fisico, considerando doengas e agravos mais frequentes e a realidade epidemiologica local;

[ll. Solicitar e interpretar exames complementares, com base nas melhores evidéncias
cientificas, conforme as necessidades da pessoa sob seus cuidados, considerando a realidade
epidemioldgica, o acesso aos testes diagnosticos e as relagdes risco-beneficio e custo-efetividade, bem
como o uso racional de recursos e a seguranca do paciente;

IV. Elaborar, pactuar e acompanhar o plano terapéutico individual, construido de forma
colaborativa e interprofissional com as equipes e usuarios dos servicos de saude, considerando a realidade
epidemioldgica, bem como o progndstico, as melhores evidéncias cientificas, a relagao risco-beneficio e
custo-efetividade, a organizacao e gestao do sistema de saude e os preceitos éticos, legais e sanitarios;

V. Reconhecer, diagnosticar e tratar as urgéncias e as emergéncias traumaticas e nao
traumaticas nos diferentes pontos das redes de atencao a saude, atuando de modo a preservar a saude e
a integridade fisica e mental das pessoas;

VI. Indicar e realizar procedimentos medicos clinicos ou cirurgicos, no atendimento ambulatorial
€ nas urgéncias e emergéncias, de forma tecnicamente adequada, considerando riscos e beneficios e
fornecendo explicagdes para a pessoa sob seus cuidados e os seus familiares;

VII. Identificar as necessidades de saude de grupos de pessoas ou de comunidades e propor, de
forma interprofissional e com participacao das pessoas e comunidades envolvidas, planos e projetos de
intervencao coletiva e colaborativa, considerando a epidemiologia, a organizagao, a gestao do sistema de
saude e o controle social, com énfase na atengao primaria a saude e na articulagao intersetorial,

VIII. Planejar, implementar, gerenciar e avaliar, de forma interprofissional e com participagao das
pessoas e comunidades envolvidas, planos e projetos de intervencao coletiva, agoes de educagao em
saude e de promogao a saude, de prevencao e de vigilancia na atencao individual e coletiva;
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IX. Identificar e promover os principios, as diretrizes e as politicas dos sistemas e dos servigcos de
sauide, com énfase no Sistema Unico de Saude (SUS), utilizando, de forma critica, as redes de servigos de
saude e os mecanismos intersetoriais de acordo com as necessidades da pessoa, de sua familia e/ou da
comunidade, considerando os recursos disponiveis e a indicagao clinica, realizando encaminhamentos de
referéncia e contrarreferéncia com base em critérios e em evidéncias medico-cientificas;

X. Comunicar-se, por meio de linguagem adequada, verbal e ndo verbal, de forma clara e
acessivel e em tempo oportuno com as pessoas sob seus cuidados, os seus familiares, as comunidades e
0s membros das equipes profissionais, demonstrando empatia, sensibilidade e interesse, preservando a
confidencialidade, a compreensao, a autonomia e a seguranca do paciente;

XI. Aplicar os principios do trabalho em equipe, respeitando normas institucionais dos ambientes
de trabalho e agindo de forma ética e profissional, formulando e recebendo criticas, de modo respeitoso,
valorizando o esforco de cada um e favorecendo a construgao de um ambiente de trabalho respeitoso,
solidario, seguro e eficaz;

XIl. Registrar no prontuario, de forma clara e objetiva, a histdria clinica, o exame fisico, o plano
diagnostico e terapéutico do paciente e emitir documentos medicos, como receitas, atestados, relatorios,
laudos, declaragdes de nascimento e ébito e notificagao de doencas, casos de violéncia, obitos suspeitos e
outros eventos de saude coletiva ou de relevancia publica, conforme definido pelas normas éticas e legais,
preservando o sigilo meédico, a compreensao, a autonomia e a segurancga do paciente;

Xlll. Respeitar as normas éticas e deontologicas do exercicio profissional e o sigilo médico,
garantindo a confidencialidade das informacdes da(s) pessoa(s) sob seus cuidados e atuando com
integridade, transparéncia e responsabilidade em todas as interagcdes profissionais, preservando a
autonomia, a segurancga e os direitos dos pacientes;

XIV. Ter atitude autorreflexiva, identificando lacunas de conhecimento e ser capaz de buscar
corrigi-las por meio da educacao permanente, com atitude critica em relacao a literatura técnico-cientifica,
integrando novos conhecimentos e praticas baseadas em evidéncias cientificas a pratica medica,
garantindo a melhoria constante da qualidade do cuidado em saude;

> 4

XV. Utilizar as novas tecnologias da informagao e comunicagao na pratica médica, respeitando a
legislagcao vigente e com atitude critica, garantindo a melhoria da qualidade do cuidado em saude, a
seguranca do paciente e a eficiéncia dos processos clinicos e administrativos.

Art. 7° Os cenarios a seguir listados, descritos como redes e pontos de prestacao de servigcos
medicos, configuram contextos avaliativos pertinentes a atuacao de medicos generalistas no Sistema
Unico de Saude (SUS) e servirdo de base para as situagdes problema e casos clinicos explorados nos
exames:

I. Rede de Atencao Primaria e seu territorio de abrangéncia;

[l. Rede de Atencao a Urgéncia e Emergéncia (UPAs, Servicos de Atencao Pré-hospitalares,
Servigos Hospitalares)

[ll. Rede Materno Infantil (maternidades, casas de parto);
IV. Rede de Atencao Psicossocial (Centros de Atencao Psicossocial, Unidades de Acolhimento);

V. Redes das Doencgas Cronicas (Ambulatorios de especialidades, Servico de Atencao Domiciliar,
Servicos Hospitalares);

VI. Rede de Reabilitacao (Servicos de referéncia em Reabilitacao).

Paragrafo Unico: Essas redes e pontos de atencgao se articulam com a hierarquia dos niveis de
atencao do SUS, priorizando-se nos exames os cenarios da Atencao Primaria e Secundaria, sobretudo os
espacos de atuacao medica comunitaria; a urgéncia e emergéncia e as estruturas ambulatoriais e
hospitalares de menor complexidade.

Art. 8° O dominio dos conteudos a seguir listados € requisito para o desenvolvimento das
competéncias de médicos generalistas no Brasil:

l. Bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da estrutura e funcao dos
tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos do corpo humano, aplicados a pratica médica.
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[l. Processos fisiologicos dos seres humanos nas diferentes fases do ciclo de vida (concepcgao,
gestacao, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e processo de morte).

[ll. Determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicologicos e ecoldgicos, nos niveis
individual e coletivo, do processo saude-doenca-cuidado.

IV. Etica, bioética, relagdo médico-paciente e seguranga de dados.

V. Direitos humanos e inclusdo, visando alcangar os principios fundamentais do Sistema Unico
de Saude.

VI. Semiologia médica (anamnese e exame fisico) adequada as fases da vida do paciente.

VIl. Habilidades de comunicacdo com o paciente, sua familia, membros da comunidade e as
equipes de saude e intersetoriais.

VIIl. Registro e documentacao medica.

IX. Propedéutica e diagnostico dos problemas de saude, doencgas e agravos que acometem as
pessoas de diferentes grupos populacionais em todas as fases da vida

X. Terapéutica dos problemas de saude, doencas e agravos que acometem as pessoas de
diferentes grupos populacionais em todas as fases da vida.

Xl. Progndstico e prevencao, em diferentes pontos das redes de atencao, dos problemas de
saude, doengas e agravos que acometem as pessoas de diferentes grupos populacionais em todas as
fases da vida, considerando a prevaléncia, potencial de prevencao e letalidade.

Xll. Reabilitagao fisica e psicossocial baseadas na autonomia, autocuidado e reestabelecimento
da saude fisica e mental.

Xlll. Promocao e educacao em saude.

XIV. Politicas de saude e Sistema Unico de Saude (SUS).

XV. Planejamento e gestao de servicos de saude.
XVI. Epidemiologia, indicadores de saude e sistemas de informagao.

XVII. Vigilancia em saude e controle de doencgas e agravos transmissiveis e nao transmissiveis e
outros problemas de interesse de saude coletiva.

XVIII. Saude ambiental e ocupacional.
XIX. Lideranga colaborativa, decisao compartilhada e trabalho em equipe interprofissional.

XX. Metodologia cientifica, medicina baseada em evidéncias e analise critica de textos
cientificos.

XXI. Uso de tecnologias de comunicagao e informacgao, incluindo tecnologias digitais, no
contexto da formacao e do cuidado a saude.

Art. 9° Os casos omissos e as eventuais duvidas referentes a esta Portaria serao resolvidos e
esclarecidos pela Diretoria de Avaliagao da Educacgao Superior (Daes) do Inep.

Art. 10 Esta Portaria entrara em vigor em primeiro de agosto de dois mil e vinte e cinco.

CARLOS EDUARDO MORENO SAMAPIO

Este conteudo nao substitui o publicado na versao certificada.
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