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RESUMO A expansio acelerada dos cursos de Medicina no Brasil, aliada a auséncia de um exame nacional
de certificacéio, gera preocupacio crescente quanto a qualidade da formacéio médica e a seguranca do
paciente. Com cerca de 448 escolas médicas em funcionamento, reacende-se o debate sobre a necessidade
de um exame nacional de proficiéncia. Experiéncias anteriores, como o Exame Nacional de Desempenho
dos Estudantes (Enade), o exame do Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo (Cremesp)
e a Avaliacdo Nacional Seriada dos Estudantes de Medicina (Anasem), néo se consolidaram como ins-
trumentos eficazes de avaliacéio ou licenciamento. Recentemente, foi instituido o Exame Nacional de
Avaliacio da Formacio Médica (Enamed), ainda em fase inicial de implementacéo. No artigo sdo analisadas
as propostas em discussio, os modelos internacionais e os argumentos favoraveis e contrarios a adocéo
de um exame obrigatério. Defende-se que a avaliacdo da competéncia médica deva integrar um sistema
interinstitucional robusto, transparente, socialmente comprometido e em consonincia com os principios
do Sistema Unico de Satde (SUS).

PALAVRAS-CHAVE Avaliacio educacional. Competéncia profissional. Educac¢io médica. Licenciamento
em medicina.

ABSTRACT The rapid expansion of medical schools in Brazil, coupled with the absence of a national certifi-
cation exam, has raised increasing concerns about the quality of medical education and patient safety. With
approximately 448 medical schools currently operating, the debate over the need for a National Proficiency
Exam has been reignited. Previous initiatives, such as National Student Exam (ENADE), the Regional
Medical Council of State of Sdo Paulo (CREMESP exam), and National Serial Assessment of Medical Students
(ANASEM), have not been consolidated as effective tools for assessment or licensure. Recently, the National
Examination for the Assessment of Medical Education (Enamed) was introduced and is still in its early
stages of implementation. In the article, are analyzed the proposals under discussion, international models
and the arguments both in favor of and against the adoption of a mandatory examination. It argues that the
assessment of medical competence should be part of a robust, transparent, interinstitutional system that is
socially accountable and aligned with the principles of Brazil’s Unified Health System (SUS).

KEYWORDS Educational measurement. Professional competence. Education, medical. Licensure, medical.
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Introducio

O aumento expressivo do numero de cursos
de Medicina no Brasil, muitas vezes, implan-
tados sem condi¢des adequadas de infraes-
trutura, qualificacdo docente ou integracio
com os servicos de satude, tem provocado
grande discussio sobre a formacdo médica

e ampliado a demanda por mecanismos de
controle de qualidade. Nesse contexto, diversas
propostas legislativas tém sido apresentadas
no Congresso Nacional, sugerindo a criacio
de um Exame Nacional de Proficiéncia em
Medicina (ENPM), a ser aplicado ao final da
graduacdo e com carater eliminatério para
obtencdo do registro profissional’* (quadro I).

Quadro 1. Linha do tempo das propostas e iniciativas de avaliacéo para o exercicio da medicina no Brasil (2003-2024)

Ano

Iniciativa / Norma

Descricéo resumida

2003

2004

2004

2007
2010

2012

2012

2012

2013

2016

2017

2017
2018

2024

2024

Projeto de Lei n2 840,/2003

Projeto de Lei n2 217/2004

Projeto de Lei n2 4.342/2004

Projeto de Lei n® 559/2007

Il Encontro Nacional dos Conselhos
de Medicina

Resolucdo n? 239/Cremesp

Audiéncia Publica - Senado Federal

Posicionamento do CFM

Lei n212.871/2013 (Programa Mais
Médicos)

Portarias MEC n® 168/2016,
483/2016 € 982/2016

Lein213.530/2017

Projeto de Lei n®165/2017

Encontro Nacional de Entidades
Médicas (Enem)

Projeto de Lei n2 2.294,/2024

Projeto de Lei n2 785/2024

Propde a criacdo de um Exame de Ordem como requisito para o exercicio
da medicina no Brasil.

Estabelece exame nacional obrigatdrio para inscricdo no Conselho Regio-
nal de Medicina.

Propde alteracdo da Lei n? 3.268/1957 para exigir exame de habilitacdo
profissional.

Institui exame de suficiéncia como condicdo para o exercicio da medicina.

Apoia a avaliacdo de estudantes de Medicina, que deve ser feita durante
a formacéo.

Regulamenta exame para concesséo de registro profissional no estado de
S&o Paulo (cardter ndo obrigatdrio).

Debate nacional sobre a viabilidade e o formato de um Exame Nacional
de Proficiéncia em Medicina.

Conselho Federal de Medicina manifesta apoio ao Teste de Progresso
como estratégia avaliativa ao longo da graduacéo.

Inclui diretrizes sobre a formacdo médica e prop&e avaliacao periddica
dos cursos e egressos.

Institui, orienta e recria a Avaliacdo Nacional Seriada dos Estudantes de
Medicina (Anasem).

Revoga a obrigatoriedade da avaliacdo periddica prevista na Lei n2
12.871/2013.

Prop&e a criacdo de exame de proficiéncia sob coordenacdo do CFM.
Reforca a proposta de avaliacdes seriadas e progressivas na formacéo
médica.

Propde Exame Nacional de Proficiéncia com aplicacdo ao longo dos
Ultimos anos da graduacao e carater eliminatdrio.

Estabelece exame obrigatdrio como condicdo para registro profissional no
CRM e exercicio da medicina.

Fonte: elaborado pelos autores.

Embora os debates recentes ganhem desta-
que, trata-se de uma discussio antiga: desde
2003, projetos de lei vém sendo propostos com
o0 objetivo de instituir exames como requisito
para o exercicio da medicina, com diferentes
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formatos e fundamentos. Entre eles, destacam-
-se o Projeto de Lei (PL) n°® 840/20031, 0 PL
n° 217/20042 e o PL n° 559/20074. Além do
campo legislativo, iniciativas como o Exame
do Conselho Regional de Medicina do Estado



de Sdo Paulo (Cremesp), a Avaliacio Nacional
Seriada dos Estudantes de Medicina (Anasem)
e as audiéncias publicas realizadas pelo Senado
Federal evidenciam a complexidade do tema

Avaliacdo da formacdo médica: por um sistema ético e alinhado aos Ministérios da Educacdo e da Satide

e os multiplos interesses envolvidosé-17. Parte
dos educadores médicos defende a avaliacéo,
mas por meio de exames seriados durante a
graduacdo®81915 (figura I).

Figura 1. Linha do tempo das propostas e iniciativas de avaliacdo para o exercicio da medicina no Brasil (2003-2024)
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Fonte: elaborado pelos autores.

A proposta de implementar um exame de
certificacdo para médicos tem se revelado
um tema altamente polarizado. De um lado,
educadores e institui¢des defendem avalia-
cOes mais abrangentes, que considerem as
condicdes de ensino e os processos de acre-
ditacfio das escolas médicas. De outro, setores
politicos e empresariais, especialmente ligados
a0 ensino superior privado, expressam resis-
téncia, temendo prejuizos financeiros diante
de possiveis baixos indices de aprovacdo de
seus egressos. Também ha influéncia de inte-
resses corporativos e econdémicos associados
ao mercado de trabalho médico, o que dificulta
a construcio de um modelo consensual de
avaliacdo da proficiéncia no Pais.

2020 2025

O Enade, a Anasem e o
Enamed

Em 2016, o Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep)
instituiu a Anasem, com o propdsito de monitorar
aaquisicio progressiva de competéncias ao longo
da graduacgo. Inspirada em modelos internacio-
nais de testes de progresso, a Anasem possuia
carater formativo e buscava induzir melhorias
pedagdgicas nas instituicdes de ensino. Apesar
de sua proposta inovadora, foi descontinuada
prematuramente, sobretudo pela auséncia de
articulacdo com processos decisorios institucio-
nais e pela inexisténcia de repercussdes concretas
para estudantes e escolas médicas®-3.
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Mais recentemente, foi proposto o Exame
Nacional de Avaliacdo da Formacio Médica
(Enamed), em seguida, instituido por meio de
portaria do Ministério da Educac@o’®. Aplicado
ao final do curso, o Enamed tem por finalidade
aferir o grau de proficiéncia dos egressos, sub-
sidiar acGes regulatorias e fomentar a melhoria
continua dos cursos de Medicina. Embora
ainda em fase inicial de implementacéo, apre-
senta-se como ferramenta diagndstica voltada
a producdo de informacdes estratégicas para
politicas publicas e para a transparéncia social.
Sua consolidacéo, contudo, depende de regu-
lamentacdes legais robustas e da adesio das
instituicoes formadoras.

Discussoes recentes em foruns técnicos tém
apontado que o Enamed podera integrar um
sistema avaliativo mais amplo, articulando-se
com instrumentos como o Exame Nacional
de Desempenho dos Estudantes (Enade) e o
Exame Nacional de Revalidacio de Diplomas
Meédicos (Revalida)'8-2°. Essa articulagéo per-
mitiria o acompanhamento do desempenho
tanto de estudantes brasileiros quanto de
médicos formados no exterior, compondo
uma base de dados nacional sobre a forma-
cdo médica.

O historico dessas iniciativas evidencia os
desafios para a consolidacdo de um modelo de
avaliacdo nacional que seja, a0 mesmo tempo,
formativo, regulatorio e socialmente legitima-
do. A Anasem, apesar de seu escopo inovador,
careceu de consolidacio institucional e de
continuidade. Ja o Enamed, por seu enfoque
terminal e funcéio diagndstica, traz potencial
regulador, mas exige amadurecimento insti-
tucional e integracdo com outras estratégias
avaliativas.

Assim, permanece o desafio de construir
um sistema de avaliacdo da formacio médica
que equilibre exigéncia, justica, transparéncia
e impacto pedagogico.

As proposicdes legislativas atualmen-
te em tramitacio, como os Projetos de Lei
n° 2.294/2024% e n°® 785/2024"7, preveem
a criacdo de um ENPM, estruturado em
fases aplicadas nos quatro ultimos anos da
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graduacio. As propostas indicam exigéncia de
desempenho minimo de 60% em cada etapa,
com possibilidade de repescagens. Contudo, a
reprovacdo definitiva impediria o registro pro-
fissional nos Conselhos Regionais de Medicina
(CRM). A responsabilidade pela coordenacgéo
do exame seria atribuida ao Conselho Federal
de Medicina (CFM), o que tem gerado debates
sobre a sobreposicio de competéncias regula-
torias e o risco de ampliacéo da influéncia cor-
porativa naregulacéo do exercicio profissional.

E fundamental destacar que a avaliacdo
discente nio pode ser dissociada da avaliacio
institucional. Garantir a seguranca do cuidado
em sadtde requer uma abordagem sistémica,
que contemple ndo apenas o desempenho
dos estudantes, mas, também, as condicoes
estruturais, pedagogicas e organizacionais das
instituicoes formadoras. A analise historica da
legislacdo evidencia uma dualidade persistente
entre a defesa de modelos terminalizantes,
com exames unicos ao final do curso, e modelos
progressivos, com avaliacdes seriadas ao longo
da formacdo. O proprio CFM ja manifestou
preferéncia por modelos seriados, alinhados
ao principio da avaliacéio continua7.

O exame de proficiéncia

Argumentos favoraveis ao exame de
proficiéncia (quadro 2)?1.22

Os defensores de um exame nacional obrigatd-
rio argumentam que a medida é essencial para:

* Garantir a seguranca do paciente e a qua-
lidade do cuidado;

e Estimular a melhoria dos cursos de
Medicina;

» Promover a padronizacdo nacional de
competéncias minimas;

e Alinhar o Brasil a modelos internacionais
consolidados, como United States Medical



Licensing Examination (USMLE)?23, Medical
Council of Canada Qualifying Examination
(MCCQE)?* e United Kingdom Medical
Licensing Assessment (UKMLA)25;

» Oferecer maior transparéncia e confia-
bilidade a sociedade sobre a formacéo dos
médicos.

Argumentos contrarios ao exame
terminal de proficiéncia obrigatério
(quadro 2)?2

Criticas ao modelo de exame tinico ao final do
curso enfatizam aspectos pedagdgicos, sociais
e institucionais, tais como:

* Reducéo da avaliacdo a uma métrica
pontual, sem contemplar a complexidade
da pratica médica e sem correlacio com a
qualidade do cuidado prestado?s;

* Risco de aumento das desigualdades edu-
cacionais e exclusio de estudantes de menor
poder aquisitivo;

* Potencial judicializacdo e impacto emo-
cional sobre os concluintes;

» Deslocamento da responsabilidade pela
qualidade formativa do coletivo institucional
para o individuo?;

Avaliacdo da formacdo médica: por um sistema ético e alinhado aos Ministérios da Educacdo e da Satide

 Incentivo a praticas educativas voltadas
exclusivamente para a prova, em detrimento
da formacéo critica e reflexiva;

* Crescimento de cursos preparatorios, com
consequente desvalorizacdo do curriculo
formal das Instituicdes de Ensino Superior
(IES).

Aliteratura especializada indica que exames
terminais possuem baixa sensibilidade para
mensurar competéncias complexas e pouca
correlacdo com o desempenho profissional
futuro. Por essa razdo, entidades como a
Associacdo Brasileira de Educacdo Médica
(Abem) advogam por modelos avaliativos for-
mativos e progressivos, com foco na verificacdo
de suficiéncia para diplomacio e abertura de
oportunidades de recuperacéo pedagogica,
evitando sancdes definitivas?8.

Nesse sentido, educadores e entidades
médicas discutem a criacio de uma instincia
de coordenacdo interinstitucional para a ava-
liacdo da formacdo médica, retomando os prin-
cipios da extinta Comisséo Interinstitucional
Nacional de Avaliacio do Ensino Médico
(Cinaem)?9:39, Essa instancia deve contar com
representacdes do Ministério da Educacio,
CFM, Abem, sociedades de especialidade,
associacdes médicas e especialistas em ava-
liacdo educacional, garantindo legitimidade
técnica e transparéncia na conducéo do pro-
cesso avaliativo.

Quadro 2. Anélise das vantagens e desvantagens da adocdo de um exame nacional obrigatdrio para registro profissional

em medicina, segundo diferentes grupos de interesse

Grupo de interesse  Possiveis beneficios percebidos

Riscos e implicacbes adversas

Populacéo * Aumento da seguranca assistencial.

* Garantia de padrdo minimo nacional de

competéncia para novos médicos.

* Maior transparéncia e confianca no siste-

ma formativo.

* Possivel reducdo de médicos em dreas remotas ou
vulneréveis, caso o exame atue como barreira sem
contrapartidas estruturais.

* Risco de descontextualizacdo dos critérios com
relacdo a realidade regional.

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 50, N. 148, e10793, JAN-MAR 2026
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Quadro 2. Anélise das vantagens e desvantagens da adocéo de um exame nacional obrigatdrio para registro profissional

em medicina, segundo diferentes grupos de interesse

Grupo de interesse  Possiveis beneficios percebidos

Riscos e implicac6es adversas

Estudantes / Con- * Instrumento de validacéo da formacéo

cluintes recebida.

* Oportunidade de valorizacdo do mérito

académico.

Corporacdo médica = Maior controle sobre a qualificacdo dos

ingressantes na profissao.

* Fortalecimento da imagem publica da

profissdo médica.

* Pressdo emocional significativa.

* Ampliacdo da desigualdade entre estudantes de
perfis socioecondémicos distintos.

* Expansédo do mercado de cursos preparatérios.
* Risco de judicializacéo.

* Percepcdo publica de defesa de reserva de mercado.
* Potenciais tenses com instituicoes formadoras e
outros atores sociais.

* Risco de politizacéo do processo regulador.

InstituicGes de » Estimulo a melhoria pedagdgica e organi-  * Exposicéo de fragilidades estruturais e académicas.

Ensino zacional.

* Possibilidade de utilizar resultados para

avaliacdo institucional.

* Potencial queda de matriculas em instituicoes com
desempenho insatisfatorio.
* Aumento de tensdo institucional.

» Valorizacéo de escolas com bom desem-

penho.

Gestores do SUS * Subsidio a regulacdo de recursos humanos.  * Agravamento da escassez de profissionais em regi-
» Potencial qualificacdo da assisténcia pres-  Ges de dificil provimento.

tada nos servicos publicos.

* Ampliacdo da influéncia de entidades corporativas na
definicdo de critérios regulatdrios.

Fonte: elaborado pelos autores.

Experiéncias internacionais

A formacéio médica e os processos de licen-
ciamento variam amplamente entre os paises,
refletindo suas estruturas educacionais, sis-
temas de satide e legislacdes profissionais. A
seguir, apresenta-se uma sintese de modelos
internacionais de avaliacdo da formacdo e da
proficiéncia médica, com énfase em aspectos
regulatorios e pedagdgicos.

Alemanha

O curso de Medicina é dividido em trés fases:
(D) fase pré-clinica, com dois anos de ciéncias
basicas; (2) fase clinica, com trés anos de trei-
namento pratico; e (3) fase pratica (Praktisches
Jahr), com um ano de estagio supervisionado.
Cada fase culmina em um exame especifico,
sendo o Staatsexamen (exame estatal) compos-
to por trés etapas: provas tedricas e praticas
sobre conhecimentos médicos e habilidades
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clinicas. O processo é regulado pelo Institut
fiir Medizinische und Pharmazeutische
Priifungsfragen (IMPP), que padroniza e su-
pervisiona os exames?'.

Canada

A formacdo médica exige, inicialmente, dois
a trés anos de graduacio em areas afins, se-
guidos por quatro anos de curso de Medicina
e posterior ingresso na residéncia. Para o li-
cenciamento, os egressos devem ser aprovados
nas duas partes do Medical Council of Canada
Qualifying Examination (MCCQE I e IT) e,
posteriormente, obter certificaciio do College
of Family Physicians of Canada (CFPC) ou do
Royal College of Physicians and Surgeons of
Canada (RCPSC). A autorizacdo final é emitida
por autoridades provinciais, a partir de um
padréo nacional estabelecido pelo Medical
Council of Canada (MCC)24:32,



China

A graduaciio em Medicina tem duracéo de
cinco anos, seguida por um estagio pratico
supervisionado de um ano. O Exame Nacional
de Licenciamento Médico (Yishi zigé Kaoshi) é
composto por duas etapas: uma prova teérica e
uma avaliacfo pratica com cendrios simulados.
O licenciamento é necessario para o exercicio
clinico e é regulado pelo governo central33.

Estados Unidos

A formacéio médica é composta por quatro
anos de graduacdo (bacharelado), seguidos
por quatro anos em escolas médicas. A resi-
déncia é obtida via National Resident Matching
Program (NRMP). Para exercer a medicina,
os candidatos devem ser aprovados nas trés
etapas do United States Medical Licensing
Examination (USMLE)?3:34;

* Step 1: avalia conhecimentos basicos em
ciéncias fundamentais;

» Step 2: verifica competéncias clinicas (CK
e CS);

e Step 3: avalia capacidade de tomada de
decisdo autonoma.

Graduados sem a finalizacdo daresidéncia
médica podem atuar em pesquisa, industria ou
telemedicina supervisionada, mas ndo podem
exercer a pratica clinica.

Franca

O curso médico é estruturado em trés ciclos:
(1) ciclo basico, de dois anos; (2) ciclo clinico,
de quatro anos; e (3) internato, correspondente
a residéncia. O exame Epreuves Classantes
Nationales (ECN) define a especialidade e o
local de atuacdo. Apds a concluséo e a defesa
de tese, obtém-se o Diplome d’Etat de Docteur
en Médecine. Candidatos reprovados no ECN
podem atuar em campos nio clinicos, como
pesquisa e medicina do trabalho3®.

Avaliacdo da formacdo médica: por um sistema ético e alinhado aos Ministérios da Educacdo e da Satide

Reino Unido

Apos cinco a seis anos de curso médico, os
egressos ingressam no Foundation Programme
(dois anos). A partir de 2024-25, todos 0s es-
tudantes devem ser aprovados no Medical
Licensing Assessment (MLA), que inclui?536:37;

» Applied Knowledge Test (AKT) - prova
teodrica de multipla escolha;

e Clinical and Professional Skills Assessment
(CPSA) - avaliacdo pratica.

O registro profissional depende da aprova-
cdono MLA. Os médicos internacionais devem
submeter-se aos mesmos padrdes. O General
Medical Council (GMC) é o 6rgio regulador.

Analise critica das
evidéncias e experiéncias
avaliativas

O estudo de Bica e Kornis?” destaca que nio ha
evidéncias conclusivas de que exames de pro-
ficiéncia resultem, isoladamente, em melhoria
da qualidade da assisténcia médica. A suposta
correlacdo entre bons desempenhos em provas
e competéncia profissional efetiva pode estar
enviesada por variaveis contextuais, como as
condicdes estruturais e organizacionais dos
ambientes de trabalho.

O modelo da Ordem dos Advogados do
Brasil (OAB), frequentemente citado como
analogia para a area médica e respaldado
juridicamente, também tem sido alvo de cri-
ticas quanto a sua real efetividade na eleva-
cdo da qualidade dos cursos de Direito. Por
outro lado, a experiéncia piloto de exame de
proficiéncia na odontologia, conduzida no
estado do Parana, tem sinalizado caminhos
potenciais, ainda que se encontre em estagio
exploratdrio?2. No final de 2024, foi realizado
de forma voluntaria e presencial o Exame de
Proficiéncia em Odontologia a cerca de 4 mil
formandos32.
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Conforme antecipado, no cenéario inter-
nacional, paises como Alemanha, Canada,
Estados Unidos, Franca e Reino Unido adotam
exames de licenciamento estruturados em
multiplas etapas tedricas e praticas, frequen-
temente articuladas com os programas de re-
sidéncia médica. Avaliacdes como o USMLE
(Estados Unidos), o MCCQE (Canada) e o
MLA (Reino Unido) exemplificam sistemas
que combinam diferentes instrumentos para
afericdo de competéncias profissionais. Essas
experiéncias sugerem que exames de licen-
ciamento podem cumprir papel regulatério
e pedagdgico relevante, desde que inseridos
em sistemas avaliativos abrangentes, com
objetivos claros, base cientifica e respaldo
institucional.

Avaliacdo formativa versus
avaliacido somativa

Autores como Amaral3?, Griboski4? e Troncon?!
destacam a importancia de diferenciar, com
clareza, os propositos e impactos da avaliaciio
formativa e da avaliacdo somativa no contexto
daeducacdo médica. A avaliaciio formativa tem
como foco 0 acompanhamento do processo de
aprendizagem, promovendo feedback conti-
nuo, identificacéio de lacunas e intervencdes
pedagodgicas oportunas. Ja a avaliacdo soma-
tiva, por sua vez, esta voltada a certificacdo
de competéncias ao final de determinados
ciclos formativos, funcionando como critério
de decisdo para promocio, concluséo de curso
ou licenciamento profissional.

No contexto da formacdo médica, um
modelo ideal deve integrar ambas as abor-
dagens de forma complementar. A avaliacdo
formativa favorece o desenvolvimento pro-
gressivo do estudante e o aprimoramento
dos programas educacionais. Ja a avaliacdio
somativa, quando bem estruturada, pode atuar
como instrumento regulatdrio e de responsa-
bilizaco institucional. Entretanto, exames
exclusivamente somativos, como os modelos
terminalizantes, ndo substituem a necessidade
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de mecanismos internos de avaliacdo continu-
ada nos cursos de Medicina.

Os testes de progresso, por exemplo, vém
sendo bem recebidos por sua natureza diag-
nostica, aplicacdo periddica e capacidade de
orientar estratégias de ensino. Além disso, per-
mitem identificar tendéncias de desempenho
ao longo da graduacio e oferecem oportuni-
dades de recuperacio, alinhando-se aos prin-
cipios da avaliacfio para a aprendizagem?2-45.

Portanto, a construcdo de um sistema ava-
liativo eficaz na formac&o médica exige equili-
brio entre rigor e suporte, entre julgamento e
orientacdo. Isso implica investir em politicas
educacionais que articulem multiplos instru-
mentos avaliativos, com diferentes finalidades
e consequéncias, de forma a garantir tanto
a qualidade quanto a equidade do processo
formativo.

Discussio critica

A criacdo de um ENPM envolve néio apenas
aspectos técnicos e pedagogicos, mas, também,
desafios politicos, institucionais e sociais. A
viabilidade politica de sua implementacéo
depende da articulacdo entre diferentes
esferas de poder, da adesdo das instituicdes
formadoras e do engajamento dos conselhos
profissionais e das entidades representativas.
Nesse sentido, é fundamental que qualquer
proposta seja construida de forma interinstitu-
cional, transparente e com forte embasamento
técnico e cientifico, a fim de evitar polarizacdes
eresisténcias que inviabilizem sua ado¢do ou
continuidade.

Outro aspecto central refere-se a articulacéio
do ENPM com os instrumentos ja existentes no
cenario nacional, como o Enade e o Revalida. A
integracdo entre esses mecanismos pode evitar
sobreposic¢des, otimizar recursos e possibilitar
a constituicio de uma base de dados robusta
sobre a formacfo médica no Brasil. Essa base,
por sua vez, podera subsidiar decistes regula-
torias, politicas de apoio institucional e estra-
tégias de melhoria continua do ensino médico.



Entretanto, aimplementacio de um exame de
carater eliminatorio, sem a devida consideracéo
das condicdes de equidade e suporte pedagogico,
pode gerar riscos significativos de judicializacéo,
especialmente nos casos de reprovacio de estu-
dantes em fase final de formac#o. E necessario,
portanto, que qualquer instrumento de avalia-
céo de proficiéncia esteja ancorado em critérios
claros, padronizados e tecnicamente validados,
garantindo o devido processo avaliativo e a pos-
sibilidade de recursos legitimos.

Por fim, é importante que o ENPM nfo
seja concebido apenas como uma barreira
de entrada na profissio, mas como parte de
uma estratégia mais ampla de qualificacio
da formacdo médica. Quando inserido em um
sistema avaliativo bem estruturado, o exame
pode atuar como indutor de melhorias institu-
cionais, promovendo a reviséo de curriculos,
o aprimoramento de praticas pedagogicas e o
fortalecimento da responsabilidade das escolas
médicas com relacio aos resultados de seus
egressos. A funcédo reguladora da avaliacéo
deve, portanto, caminhar ao lado de seu po-
tencial formativo, assegurando que abusca da
exceléncia académica esteja associada a justica
social e a0 compromisso com a saude coletiva.

Consideracdes finais e
recomendacoes

A proposta de criacio de um ENPM reflete uma
demanda legitima da sociedade e das instituicdes
por mecanismos que assegurem a qualidade da
formacéo médica e a seguranca do cuidado em
satide. No entanto, sua efetividade dependera
da forma como for concebido, implementado e
integrado aos demais instrumentos de avaliacio
ja existentes no Pais. Um exame isolado, sem arti-
culacfio com processos avaliativos institucionais
e politicas educacionais mais amplas, serd insu-
ficiente para enfrentar os desafios estruturais da
educacio médica brasileira.

A avaliacdo da formacdo médica deve
ocorrer de maneira ciclica, progressiva e com
consequéncias pedagdgicas e institucionais,
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envolvendo nédo apenas os estudantes, mas,
também, as escolas médicas e os 6rgios regu-
ladores. A distincéo entre avaliacio de sufici-
éncia para obtencio do diploma e avaliacdo de
proficiéncia para ingresso no exercicio pro-
fissional é fundamental, devendo ser pautada
por critérios técnicos, éticos e alinhados as
necessidades sociais.

A definicdo da instincia responséavel pela
coordenacéio do exame é outro ponto critico.
A gestdo por parte do Ministério da Educacio,
por meio do Inep, representa a alternativa
mais adequada sob a perspectiva republicana,
especialmente se associada a uma comissio
interinstitucional com competéncia técnica
reconhecida. A centralizacio do processo no
CFM poderia gerar percepcdes de corporati-
vismo e comprometer a legitimidade do exame.

Dessa forma, recomenda-se a recriagéo
de uma Comissdo Nacional de Avaliacdo da
Formacdo Médica, de natureza interinsti-
tucional, composta por representantes do
MEC, Inep, CFM, Abem, Associacio Médica
Brasileira (AMB), sociedades de especiali-
dades médicas e especialistas em avaliacdo
educacional. Essa comissido devera garantir
transparéncia, rigor técnico, independéncia
deciséria e compromisso com a sauide publica.

Além disso, é imprescindivel que a avaliacéo
de conclusio da graduacio contemple nio
apenas o conhecimento tedrico, mas, também,
as habilidades clinicas e as competéncias
éticas, comunicacionais e profissionais. A in-
clusio de exames estruturados de desempenho
clinico (como o Objective Structured Clinical
Examination — Osce)#647 e de instrumentos de
avaliacdo longitudinal pode garantir que os
egressos estejam efetivamente preparados para
os desafios da pratica médica contemporéanea.

Por fim, o debate sobre a certificacéo profis-
sional deve transcender a 1dgica da puniciio e
buscar construir um sistema de avaliacio que
promova a qualidade com equidade, reconheca
a diversidade das escolas e dos estudantes e
reforce o compromisso ético e social da for-
macfio médica com o Sistema Unico de Satide
(SUS) e com a populacdo brasileira.
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