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(Do Sr. Dr. Luiz Ovando)

Institui medidas de ordenamento da oferta de cursos de graduacédo em
Medicina, estabelece critérios minimos obrigatérios de autorizacdo e
funcionamento, dispde sobre consequéncias regulatorias vinculadas a
indicadores nacionais de desempenho, define rito de descredenciamento
progressivo e reforca a integracdo ensino-servico no ambito do SUS.

DESPACHO:

AS COMISSOES DE

SAUDE;

EDUCACAO E

CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54, RICD).

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1|

PUBLICACAO INICIAL
Art. 137, caput - RICD

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6604
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO




PROJETO DE LEI N° , DE 2026
(Do Sr. Dr. Luiz Ovando)

Institui medidas de ordenamento da
oferta de cursos de graduacdo em
Medicina, estabelece critérios
minimos obrigatdrios de autorizacéo
e funcionamento, dispbe sobre
consequéncias regulatorias
vinculadas a indicadores nacionais
de desempenho, define rito de
descredenciamento progressivo e
reforca a integragdo ensino-servigo
no ambito do SUS.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

CAPITULO |
DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Esta Lei dispbe sobre medidas de ordenamento da
abertura de cursos de graduacédo em Medicina e da ampliacéo de vagas,
com vistas a prote¢cdo da saude publica, a qualidade da formacao
meédica e a seguranca do paciente.

Art. 2° Para os fins desta Lei consideram-se indicadores nacionais
de desempenho os instrumentos oficiais de avaliagcdo de cursos e de
desempenho discente conduzidos pelo Inep, incluindo a avaliacdo
especifica da formagcdo médica instituida no ambito do Enade, nos
termos do ato normativo que instituiu o Enamed como modalidade do
Enade para Medicina.

CAPITULO Il
MORATORIA QUALIFICADA E ORDENAMENTO DA OFERTA

Art. 3° Fica instituida moratéria qualificada pelo prazo de 60
(sessenta) meses, contados da publicacdo desta Lei, para:

| — autorizacdo de novos cursos de graduacao em Medicina; e

Il — ampliacdo de vagas em cursos de Medicina ja existentes.
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§ 1° A moratéria de que trata o caput ndo se aplica a cursos
publicos federais, estaduais e municipais, desde que comprovem
integralmente o atendimento aos critérios minimos desta Lei.

§ 2° Durante a moratoria, o Poder Executivo Federal devera
priorizar:

| — supervisdo dos cursos com desempenho insatisfatério;

Il — reavaliacdes in loco; e

Il — medidas de saneamento e reestruturacdo, quando cabiveis.

Art. 4° Findo o prazo da moratoria, a autorizacdo de novos cursos
privados e a ampliagdo de vagas observaréo, obrigatoriamente, o regime
de chamamento publico e os critérios de necessidade social e
capacidade instalada, nos termos do art. 3° da Lei n° 12.871, de 22 de
outubro de 2013.

CAPITULO Il
CRITERIOS MINIMOS OBRIGATORIOS PARA AUTORIZACAO E
FUNCIONAMENTO

Art. 5° A autorizagcdo, o reconhecimento e a renovagao de
reconhecimento de cursos de Medicina dependerdo do cumprimento
conjunto dos seguintes critérios minimos obrigatérios, sem prejuizo do
Sinaes:

| — existéncia de rede assistencial conveniada ou propria apta a
assegurar formacdo pratica longitudinal, com campos de pratica
suficientes e formalmente contratualizados;

Il — comprovacédo de capacidade instalada para internato e pratica
supervisionada, com metas objetivas de oferta e ocupacéo de cenarios
de pratica,

[l — corpo docente e de preceptoria com titulacdo e experiéncia
compativeis, observados percentuais minimos definidos em
regulamento;

IV — estrutura de simulacado realistica e laboratérios essenciais,
com plano de uso pedagdgico;

V — propor¢do maxima estudante/supervisor e estudante/cenario
de pratica, por etapa formativa, a ser fixada em regulamento técnico;

VI — comprovacgdo de integragdo ensino-servico no SUS local,
com pactuacao com gestores municipal e estadual.

§ 1° E vedada a autorizagdo ou a manutenc&o do curso quando o
conjunto de campos de pratica ndo demonstrar capacidade para garantir
internato e atividades assistenciais supervisionadas, sob pena de
aplicacdo das medidas do Capitulo IV.
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§ 2° O regulamento de que trata este artigo devera ser editado em
até 180 (cento e oitenta) dias, com participacdo de entidades técnicas e
orgaos de avaliacéo.

CAPITULO IV
CONSEQUENCIAS REGULATORIAS AUTOMATICAS E
DESCREDENCIAMENTO PROGRESSIVO

Art. 6° Cursos de Medicina com desempenho insatisfatorio em
indicadores nacionais oficiais serdo submetidos a consequéncias
regulatorias automaticas, observado o devido processo administrativo.

8 1° Considera-se desempenho insatisfatorio, para os fins desta
Lei, o enquadramento do curso nas faixas inferiores de conceito em
indicadores oficiais, nos termos da metodologia do Inep.

Art. 7° Verificado desempenho insatisfatério, a autoridade
reguladora deverd aplicar, isolada ou cumulativamente:

| — vedacgéo de novas vagas e de ampliacao de vagas;

Il — reducao progressiva de vagas;

[l — imposicdo de plano de reestruturacdo com cronograma e
metas; e

IV — superviséo intensiva e reavaliacdo in loco em prazo certo.

Art. 8° Constatada reincidéncia de desempenho insatisfatorio por
duas edicbes consecutivas de avaliacdo oficial, ou a persisténcia de
irregularidades graves nos campos de pratica, a autoridade reguladora
instaurara rito de descredenciamento progressivo, assegurados
contraditorio e ampla defesa, com:

| — suspenséo de ingresso de novas turmas;

Il — garantia de plano de transi¢cao para alunos matriculados; e

Il — descredenciamento final, quando esgotadas medidas
saneadoras.

CAPITULO V
INTEGRACAO OBRIGATORIA COM O SUS E CONTRAPARTIDAS

Art. 9° A autorizacdo e a manutencao de cursos de Medicina
ficam condicionadas a comprovagdo de integracdo estruturada com o
SUS, mediante:

| — pactuacao formal com gestores municipal e estadual,
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Il — plano de contrapartidas do curso a rede publica, incluindo
suporte a preceptoria, educacdo permanente e melhoria de cenarios de
pratica; e

[l — transparéncia dos campos de pratica disponiveis e sua
ocupacao.

Art. 10. E vedada a autorizacdo de curso de Medicina em
localidade que nd&o demonstre capacidade assistencial minima para
formacéo pratica, conforme critérios do art. 5°.

CAPITULO VI
TRANSPARENCIA AO ESTUDANTE E A SOCIEDADE

Art. 11. As instituicdes ofertantes de Medicina deverao publicar,
em sitio eletrénico, de forma clara e acessivel:

| — conceitos oficiais do curso nas avaliagdes do Inep;

Il — estrutura de campos de pratica conveniados;

[Il — quantitativo de preceptores e sua titulacéo; e

IV — numero de vagas autorizadas e ocupadas por etapa
formativa.

CAPITULO VI
DISPOSICOES FINAIS

Art. 12. O Poder Executivo regulamentara esta Lei no que couber
no prazo de 180 (cento e oitenta) dias.

Art. 13. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICATIVA

A formacdo médica envolve risco direto a vida. A criacdo do
Enamed como modalidade do Enade para Medicina tornou ainda mais
visivel a heterogeneidade da qualidade: 99 cursos (32%) ficaram nas
faixas inferiores (1 e 2).

Diferentemente de outras graduacdes, eventuais falhas na
formacdo do médico ndo se manifestam apenas no mercado de
trabalho, mas no leito hospitalar, na emergéncia, no diagndstico
equivocado e no tratamento inadequado. Por essa razdo, a politica
publica de expansdo do ensino médico exige rigor regulatério maximo,
sob pena de o proprio Estado se tornar agente de inseguranca sanitaria.
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O Brasil vive, atualmente, um descompasso estrutural entre a
velocidade de abertura de cursos de Medicina e a capacidade real de
formacéo préatica. Houve crescimento acelerado do nimero de escolas e
vagas sem a correspondente expansao de hospitais de ensino, campos
de internato, preceptoria qualificada e rede assistencial apta a absorver
estudantes. Esse fendbmeno gera concorréncia predatéria por cenarios
de pratica, dilui a supervisdo meédica e compromete a aprendizagem
clinica.

Dados oficiais do Inep demonstram que parcela relevante dos
cursos avaliados apresenta desempenho insatisfatorio nos instrumentos
nacionais de avaliagcdo. O proprio Enamed, criado para diagnosticar a
formacdo médica, confirmou aquilo que a pratica ja indicava: ha cursos
formando médicos sem o dominio minimo das competéncias essenciais.
Contudo, o exame possui carater meramente avaliativo, sem efeitos
regulatorios automaticos, o que o torna insuficiente para proteger a
sociedade.

A persisténcia da autorizagdo de novos cursos e da ampliagéo de
vagas em um cendrio ja deficitario revela falha grave de politica publica.
Em termos técnicos, trata-se de violagdo ao principio da precaucao,
amplamente reconhecido em areas sensiveis a vida e a saude. Quando
h& evidéncia concreta de risco sistémico, o dever do Estado ndo é
expandir, mas estabilizar, auditar e corrigir.

A moratoria legal proposta ndo representa retrocesso nem
fechamento ideoldgico ao ensino superior. Trata-se de medida
regulatoria racional, temporaria e qualificada, adotada para permitir que
o0 sistema seja reavaliado com base em evidéncias, corrigindo distor¢des
antes que novos danos sejam produzidos. Paises que adotaram
politicas responsaveis de formacdo médica sempre vincularam
expansdo a capacidade instalada real, e ndo a mera demanda
mercadoldgica.

Do ponto de vista juridico, a moratéria encontra respaldo no dever
constitucional do Estado de reduzir riscos a saude (art. 196 da
Constituicdo Federal) e na competéncia do Poder Legislativo para
estabelecer parametros mais rigorosos quando politicas administrativas
se mostram insuficientes. A prépria Lei n® 12.871/2013 reconhece que a
abertura de cursos de Medicina deve observar critérios de necessidade
social e estrutura adequada, principios que vém sendo
progressivamente esvaziados na prética regulatoria.
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Além disso, a proposta preserva o interesse publico ao excluir
instituicdes publicas da moratoéria, desde que comprovem integralmente
a capacidade instalada, evitando prejuizo a formacdo em regibes
estratégicas e garantindo seguranca juridica.

Em estados como Mato Grosso do Sul, com grande dependéncia
do SUS e vastas areas de interiorizacdo do atendimento, a ma formacao
médica gera efeitos ainda mais severos: sobrecarga dos hospitais
regionais, aumento de remocdes, judicializacdo da saude e perda de
confianca da populacao no sistema publico. A moratéria, nesse contexto,
nao é obstaculo ao acesso a saude, mas instrumento de protecdo do
préprio SUS.

Portanto, a moratoria legal para novos cursos de Medicina
constitui ato de responsabilidade institucional, destinado a interromper a
expansdo desordenada, permitir avaliagdo profunda do sistema,
restabelecer critérios técnicos objetivos e recolocar a formacdo médica
brasileira em um patamar compativel com a dignidade da profissao e
com a segurancga da populacao.

Sala das Sessoes, 24 de fevereiro de 2026.

DR. LUIZ OVANDO
DEPUTADO FEDERAL (PP/MS)
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pl.html
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