SAUDE PUBLICA

QUESTAO 01

A Estratégia de Saude da Familia tem no diagnéstico coletivo de sadde uma importante referéncia para o
planejamento de suas agdes e atividades. No diagnéstico coletivo de salde,

a) A listagem dos problemas de salde da comunidade é etapa fundamental do processo, que deve ser
realizada apds uma reorientacao das atividades do servigo.

b) As condigbes de habitagdo e saneamento ambiental integram os aspectos ecoldgicos e sociopoliticos, que
sdo indispensaveis a sua realizagéo.

C) As informagbes em dados secundarios podem substituir as entrevistas com pessoas-chave e fundamentar
a reorientacao das atividades do servigo.

d) A consulta as fichas clinicas dos atendimentos é indispensavel para a listagem das necessidades de
salde da comunidade e constitui a primeira etapa do processo.

e) Todas as respostas estéo corretas.

QUESTAO 2

A Estratégia de Saude da Familia (ESF), de acordo com os preceitos do Sistema Unico de Salde,

a) E a Unica porta de entrada para o sistema de satde.

b) Prescinde, para os portadores de doengas cronicas, de qualquer outro registro para 0 acesso aos
medicamentos de alto custo.

C) Sugere a relagdo de uma equipe para cada oito mil habitantes.

d) Tem papel fundamental na estruturagéao dos sistemas locais de saude.

e) Infelizmente ainda é compreendida como um programa vertical, proveniente do Ministério da Saude e que

€ quem define o que fazer em cada municipio brasileiro.

QUESTAO 3

A Constituicdo Federal e a legislagdo complementar garantem a participagdo dos cidaddos no processo de
formulacao e do controle da execugao das politicas de salde em todos os niveis de governo, desde o federal até
o local. A participagao nos conselhos de saude esta assim definida:

a) Usuarios = 50% e demais segmentos = 50%.

b) Usuarios, governos e profissionais com 1/3 cada.

c) Prestadores de servigos = 50%; profissionais = 25% e usuarios = 25%.
d) 50% de usuarios e 50% de trabalhadores.

e) Todas as respostas estéo corretas.

QUESTAO 4

InGmeros profissionais caracterizam as violéncias (Causas Externas/CID10) como uma epidemia contemporanea.
Sua magnitude e transcendéncia ultrapassam os limites dos servicos de salude, com reflexos em praticamente
todas as areas. Como causa de mortes, tém um maior peso relativo entre:

a) As criancas.

b) Os adolescentes.
c) Os adultos.

d) Os idosos.

e) Os Negros.

INSTRUCAO: Baseado no texto que segue, responda as questdes 5,6 e 7:

O Sr. Jodo, 63 anos, comegou com uma gripe, ficou de cama um dia, e, dois dias depois j& pensava em trabalhar,
quando a febre voltou. Sentia-se meio fraco e com desconforto ao respirar. Resolveu ir ao Centro de Saude que
ficava algumas quadras da sua residéncia. Ao chegar |4 foi informado que as fichas ja tinham acabado, inclusive
as de urgéncia, e que, nesse caso, se ndo quisesse esperar até o dia seguinte, teria que ir a UNIDADE DE
URGENCIA. .

As 10:00h, acompanhado da filha, o Sr. Jodo chegou a UNIDADE DE URGENCIA: a febre ja tinha passado, mas
estava tossindo e sentia dor no peito. Foi atendido as 16:00h e, ap6s um exame sumario, Sr Jodo foi orientado a
tomar aqueles remédios e que se nao melhorasse deveria procurar o Centro de Saude, primeiro, antes de retornar
a UNIDADE DE URGENCIA.

Naquela noite, voltou a ter febre e a tosse. No dia seguinte, percebeu que estava ainda mais cansado. O Sr. Jodo
agravava seu quadro respiratério. Retornou a UNIDADE DE URGENCIA e deparou com a mesma situagao do dia
anterior. Apos horas de espera, veio a pergunta: entuba ou ndo entuba... O servico de sadde nado dispunha de
ventilador mecanico... A equipe gritava... parada respiratoria. Ap6s meia hora, a equipe comenta com o colega que
chegou depois: — E, o quadro € irreversivel...



QUESTAO 5

Sr Jodo, no seu percurso em busca de atendimento no SUS, deparou com um cenario no modelo de atengao que
aponta para necessidades de mudanga nos seguintes principios organizativos, EXCETO:

a) Acolhimento com avaliacao de risco.

b) Garantia de referéncia e contra-referéncia.

C) Acesso restrito aos usuarios moradores naturalizados no municipio.

d) Investimento em equipamentos essenciais para a organizacao dos servigos.
e) Melhoria na integralidade da atengdo em saude.

QUESTAO 6

No Sistema Unico de Salde, a Politica Nacional de Humanizagdo / HumanizaSUS utiliza como principios
norteadores, EXCETO:

a) O fortalecimento da participagao popular em todas as instancias gestoras do SUS.

b) O fortalecimento do controle social com a participagdo da comunidade, dos usuarios e de seus familiares.

C) O fortalecimento do trabalho em equipe interdisciplinar, valorizando as atividades realizadas em grupo e
as praticas de educacao em saude.

d) O acolhimento dos usuarios de forma resolutiva e respeitosa, baseado no critério de ordem de chegada no
servigco de saude, da organizacgao das filas, para que se promova a otimizacao dos servigos.

e) O acolhimento com classificagéo de risco.

QUESTAQ 7

Segundo os preceitos do SUS e conforme a Constituicdo Federal de 1988, o principio que garante ao Sr. Joao,
bem como a qualquer cidadao brasileiro o direito de ser atendido, desde a prevengéo das doengas até as acoes
de saude de maior complexidade, é:

a) Integralidade.

b) Humanizagéo.

c) Resolutividade.
d) Intersetoralidade.
e) Universalidade.
QUESTAOQ 8

Sao instancias colegiadas do Sistema Unico de Satide previstas na Lei Federal 8.142/90:

a) Conferéncia de Saude e Conselho de Saude.

b) Conselho de Saude e Camara Técnica de Saude.

c) Conselho de Saude e Colegiado Gestor de Salde.
d) Conferéncia de Saude e Camara Técnica de Saude.
e) Conselhos locais de salude e conferéncia de saude.
QUESTAO 9

Segundo a Lei Federal 8.142/90, para que 0s municipios recebam repasses de recursos, deverao contar com:

a) Relatério de Gestao e Conferéncia Municipal de Educacéo.

b) Conselho Municipal de Saude e Fundo Municipal de Saude.

c) Relatério de Gestao e Sindicato dos Trabalhadores da Saude.

d) Conselho Municipal de Saude e Sindicato dos Trabalhadores da Saude.
e) Fundo Municipal de Saude e Sindicato dos Trabalhadores da Saude.
QUESTAO 10

A Constituicdo Federal de 1988 deu um importante passo na garantia do direito a saude com a criagdo do Sistema
Unico de Saude (SUS). Sao principios que norteiam o SUS: Assinale a alternativa CORRETA:

Participagao dos planos de satde na integralidade do Sistema Unico de Satde.

Participacao do governo federal na criagdo dos Conselhos Municipais de Saude.

Atendimento integral, com prioridade para o atendimento as doengas de notificacdo compulsoria.

Acesso universal, ou seja, todo cidaddo tem o direito de ser atendido, de forma gratuita, nos servigos
publicos de saude.

Acolhimento nos servigos de saude por ordem de chegada do paciente.
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QUESTAO 11

Com a criagao do SUS, a participagao da comunidade na fiscalizag@o e controle das agdes de salde passa a ser
ampliada a partir da:

a) Criacao do Conselho de Secretarios de Saude.
b) Criacao do Programa de Saude da Familia.

c) Lei 8.142.

d) Lei 6.242.

e) Nenhuma resposta correta.

QUESTAO 12

As agdes de vigilancia epidemiolédgica sédo aplicaveis as doencas:

a) Preveniveis.

b) Transmissiveis.

C) Transmissiveis e as preveniveis.

d) Transmissiveis, ndo transmissiveis e outros agravos a saude da populagao.
e) Nenhuma resposta correta.

QUESTAO 13

A comunidade “A”, situada na zona rural, com condicdo de vida precaria, ndo possui assisténcia a saude, pois os
seus trabalhadores vivem da producao préopria e nao contribuem para a previdéncia social.

A Lei Orgéanica da Saude, Lei N® 8.080, ¢ incisiva nos seus principios e diretrizes quando destaca:

1- A universalidade de acesso aos servigcos de saude em todo os niveis de assisténcia,

2- A igualdade de assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie seja a populacao
urbana ou rural.

3- A participa¢do da comunidade.

S3do CORRETAS as afirmativas:
a) 1, apenas.

b) 1 e 2, apenas.
C) 1 e 3, apenas.
d) 2 e 3, apenas.
e) 1,2e 3.
QUESTAO 14

Sao permitidas as despesas com as agdes e servigos constantes na Programacao Pactuada e Integrada da Saude
aprovados pelo Conselho Municipal de Saude e executadas pelo municipio, incluindo:

a) Saneamento basico e pavimentacao das ruas.

b) Educacao para a salde e construgao de penitenciarias.

C) Assisténcia a saude em todos os niveis de complexidade.

d) Acoes de vigilancia epidemioldgica, sanitaria e da construgao civil.
e) Todas as opgdes estio corretas.

QUESTAO 15

A Portaria GM/MS n® 648, de 28 de marco de 2006, que dispde sobre a Politica Nacional de Atencédo Bésica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organiza¢gdo do Programa Saude da Familia (PSF) e o
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS), define como responsabilidade do municipio em relacdo a
estratégia Saude da familia:

a) O cumprimento de horario integral dos profissionais de nivel médio, apenas.

b) A locacdo de recursos humanos, bem como a capacitagdo das equipes de salde da familia como
atribuicdo do gestor federal.

c) A garantia da infra-estrutura necessaria ao funcionamento das equipes, bem como a locagao de recursos
humanos através de concurso publico.

d) O cadastro da populagao residente na area de abrangéncia das equipes de saude da familia, bem como

dos municipios vizinhos.
e) Todas as questdes estao corretas.



