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Justificativa: A universalizagdo da Atencao Primaria a Saude (APS) sempre foi
prioritaria para o SUS, mas esbarrava na escassez de médicos. Em 2013 foi
criado o Programa Mais Médicos (PMM-13) atuando no provimento
emergencial médicos em areas prioritarias. No primeiro ano foram alocados
14.462 médicos (79% cubanos). Em fins de 2018, por mudangas politicas,
8.500 médicos cubanos deixaram o pais. O déficit de médicos persistia em



2023, o que justificou a recriagdo do PMM, visando expandir de 13 para 28 mil
os médicos na APS, com estratégias de formagdo, incentivo financeiro ao
trabalho em areas remotas e contratos para 4 anos. O novo PMM-23 necessita
monitoramento e avaliagdo oportunos, permitindo que as mudancas, se
necessarias, sejam informadas por evidéncias.

Objetivos: Realizar a avaliagao e sintese das evidéncias cientificas produzidas
sobre resultados e impactos do PMM-13 na Atencdo Primaria a Saude e na
saude dos usuarios do SUS, integrando os resultados de pesquisas individuais
de 2013 a 2022. Realizar atividades de Tradu¢do do Conhecimento. Mapear a
evolugao anual da cobertura e focalizagcdo de médicos PMM-23 nos municipios.
Verificar a percepgdo de usuarios, equipes e gestores sobre a qualidade do
atendimento do PMM-23. Compreender as motivacdes que levaram os médicos
a aderir ao PMM-23 e fatores que influenciam sua permanéncia.

Metodologia: Realizagao de revisao da literatura e Tradugdo do Conhecimento
via Webnario no canal Youtube do Ministério da Saude. Analise de dados
secundarios, administrativos e legais do PMM-23. Coleta de dados em campo
junto a gestores, trabalhadores de saude, Médicos do PMM e usuarios do SUS.
Conteudo das entrevistas transcrito e analisado utilizando o software Atlas.ti.

Resultados: Quanto a coleta e sistematizacdo de evidéncias, a Revisdo
Sistematica Rapida foi concluida e divulgada durante o Webnario “Programa
Mais Médicos e Evidéncias Cientificas: Resultados e Perspectivas Futuras”
transmitido em 22/11/23 <https://www.youtube.com/live/ru069iug19c>. O artigo
completo estava disponivel no Scielo Preprint e registrou 196 downloads
durante o evento. Atualmente contabiliza 821 downloads e esta publicado na
Revista Trabalho, Educacédo e Saude. O evento totalizou 1.041 visualizagdes
desde a apresentagdao até a data de 12/10/2025. O estudo qualitativo foi
realizado em 12 unidades basicas (UBS) em quatro municipios do interior de
Goias, Ceara e Paraiba. Foram entrevistados 12 meédicos, 12 gestores, 24
profissionais de saude e 48 usuarios, de agosto a outubro de 2024. Os relatos
dos médicos revelam motivacbes vocacionais, afetivas e pragmaticas para
aderir ao programa. Destacam-se a afinidade com a Atencéo Primaria, o desejo
de exercer a medicina com propdsito social e o vinculo com as comunidades.
Motivos afetivos envolvem acolhimento e sensacdo de pertencimento ao
territério. Entre os pragmaticos, sobressaem critérios logisticos e busca por
estabilidade; a permanéncia € valorizada como condicdo para a
longitudinalidade do cuidado. A capacidade dos gestores de escutar as equipes
e cumprir com as obrigagdes do PMM foram aspectos valorizados.



Conclusbes: A estratégia de combinar a obtencéo e divulgagédo de evidéncias,
Traducdo do Conhecimento e Ciéncia da Implementacao, oferece condigdes
para que o PMM-23 seja informado por evidéncias, em sintonia com
recomendacgdes da OMS.
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