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• PLENÁRIA DA CEREM/SP 25 DE Junho DE 2025, início as 11h 1 
com a presença das COREME, atingindo 132 participantes. Solicitado o 2 
registro de todos os presentes no CHAT. Dr. Paulo Fernando passou a 3 
dar informes do último plenário da CNRM, realizado em Belo 4 
Horizonte durante o Congresso do CONASEMS. Dr. Rodrigo Cariri, 5 
aproveitou para trazer foco nas necessárias discussões pelo 6 
plenário como residência em rede ou integrada, provocações 7 
quanto a necessidade de mais especialistas e a possibilidade de 8 
permitir que médicos com RQE pela sociedade possam concorrer a 9 
vagas em residência medica para outras especialidades , áreas de 10 
atuação ou anos adicionais, dos programas reconhecidos pelo 11 
MEC. Após sua fala passou para o Dr. Felipe Proenço secretário da 12 
SGTES, para apresentar o Mais especialistas, em que traz no bojo 13 
diversas iniciativas do MS para promover e ampliar a formação de 14 
mais especialistas. Como exemplo, dr. Paulo cita, o edital 01 de 12 15 
de maio de 2025 no qual traz a possibilidade de novos programas, 16 
se inscreverem para obter orientação quanto a como realizar um 17 
PCP correto, semana padrão, mínimo necessário para constituir e 18 
ser aprovado o seu programa de residência pela CNRM. Outros 19 
pontos trazidos mas que resta criar formas de exequibilidade como 20 
fomentar um valor para as CEREMs, para subsidiar um local de 21 
atendimento ou mesmo fomentar visitas. Um ponto importante citado 22 
pelo Dr. Paulo Fernando e que merece atenção de todos quanto a 23 
propagação de FAKE NEWS, no qual o Dr. Cariri e Dr. Paulo Pinho 24 
deixam claro que em nenhum momento o MS e/ou MEC, tem buscado 25 
formas diferentes de formar especialistas, ou encurtar a formação para 26 
um especialista. Todas as estratégias visam fortalecer a importância da 27 
Residência Médica. Inclusive possibilitar a capacitação de médicos já 28 
especialistas, mas nunca criar formas de se formar novos especialistas. 29 
Dr. Paulo traz a informação quanto ao levantamento de programas em 30 
Supervisão EXIGÊNCIA e que devem atender no prazo de 60 dias. Em 31 
SP das 763 programas no país 90 encontram-se em Supervisão 32 
Exigência que carecem atendimento. Dr. Paulo trouxe instituições que 33 
se encontram em DILIGIENCIA e que precisam de providencias: ISAM 34 
Piracicaba, UNIMAR e Hospital de Franco da Rocha. Solicita a 35 
colaboração da SES e dos coordenadores regionais. Esclarece que 36 
conforme ata da CNRM aprovada linhas 149 a 156, ficou chancelada 37 
qua apenas programas NOVOS teriam sua inserção junto ao sistema de 38 
PCP prorrogados para 10/08. Deixando mais uma vez que programas de 39 
reconhecimento 5 anos deveriam ter inserido ate 15 de junho, conforme 40 
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deliberado em plenário da CEREM-SP informado em MAIO de 2025. 41 
Dois pontos que chamou atenção a priorização de programas pelo 42 
MEC/MS de novos programas pediatria, neonatologia, neuropediatria, 43 
medicina intensiva pediátrica, oncologia clinica, patologia, oftalmologia, 44 
cardiologia, neurologia, psiquiatria da infância. Outro ponto para os 45 
programas reconhecimento, conforme traz o Decreto 11999/2024, 46 
programa que estavam válidos até 17/04/2024 quando da publicação, 47 
ficam com Status aprovados até 17/04/2027, porém deverão 48 
OBRIGATORIAMENTE, solicitar na janela de 2026 com a inserção dos 49 
NOVOS PCPS para visita, uma vez que o DECRETO traz que a 50 
solicitação deve se dar com um ano de antecedência. Esclarecimentos 51 
feitos Dr. Paulo traz que em realcão as visitas 2022 a 2024 restam cerca 52 
110 programas a serem visitados. E para 2025 296 programas inseridos 53 
até a data de 16/05/2025. Alerta que programas de credenciamento 54 
provisório ainda poderão ser inseridos até 10/08/2025. Programas que 55 
não tem residentes inseridos por dois anos consecutivos, 56 
OBRIGATORIAMENTE deverão solicitar CREDENCIAMENTO 57 
PROVISÓRIO. Quanto aos ATOS AUTORIZATIVOS tivemos 8 58 
programas aprovados. Em sumula foram retirados 7 programas de 59 
supervisão exigência, 01 mantido, 01 denuncia arquivada e 6 60 
transferências sendo uma apenas interestadual. Encerrado 61 
apresentação, passou ao plenário. Dr. Rafael Santa Casa de Araçatuba 62 
traz duvidas em relação às cotas. Dr. Paulo coloca que o ENARE acaba 63 
de lançar o seu edital, com 30% para cotistas, e pontuando provab, e 64 
que isto não é o que foi estabelecido pela CNRM. Mas que deixaria para 65 
o plenário se manifestar, uma vez que houve varia interpretações em 66 
SP. Algumas, não adotaram e usaram como defesa por não aplicação 67 
por não ser concurso e sim Seleção Pública, outros utilizaram a 68 
legislação estadual e outros federa. Dr. Paulo deixa claro que não há 69 
como evitar Mandados de segurança, e que todos sofreram, e devem 70 
ser defendidos pelos apoiadores jurídicos responsáveis pelas 71 
COREMEs ou Instituições responsáveis pela seleção Pública. Sobre a 72 
questão de análise curricular, algumas instituições deixaram de utilizar, e 73 
outras questionam sobre a validade. Trazem as dificuldades de se 74 
certificarem quantos ao documentos ou mesmo quais documentos 75 
devem ser solicitados. Dr. Paulo orienta que as COREME responsáveis 76 
por Seleção Pública, poderiam organizar um GT para discutir e aprovar 77 
uma normatização sugerindo que todos que desejam realizar em sua 78 
seleção pública análise curricular possam utilizar. Ao final Dr. Paulo 79 
agradece a participação do Dr. Ramiro, e passa a palavra para que faça 80 
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o convite aos cirurgiões gerais e anestesistas para participar do 81 
simpósio sobre habilidades não técnica, que será realizado dia 82 
04/07/2025, informando o apoio da APM para realização deste evento, e 83 
dá um spoiler para um evento futuro sobre residência medica, 10 e 11 84 
de outubro voltado para cirurgia geral também sobre apoio e patrocínio 85 
da APM. Mais uma vez Dr. Paulo Fernando agradece o apoio de todos 86 
os presentes e termina a referida reunião as 12h:30, com ata lavrada, 87 
pelo mesmo.--------------------------------------------------------------------------------88 
-------------------------------------------------------------------------------------------------89 
------------------------------------------------------------------------------------------------- 90 


