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SISTEMA UNICO DE SAUDE

CRIACAO DO SUS

Antes da criac3do do Sistema Unico de Satude (SUS), o Ministério da Satde, com o apoio
dos estados e municipios, desenvolvia quase que exclusivamente acdes de promogao da
saude e prevencdo de doencas, com destaque para as campanhas de vacinagao e controle de
endemias.

Basicamente, a oferta da salde se dava através do Instituto Nacional de Previdéncia
Social (INPS) que depois passou a ser denominado Instituto Nacional de Assisténcia Médica
da Previdéncia Social (INAMPS), autarquia do Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social.

Nessa época, os brasileiros, com relagao a assisténcia a satide, estavam divididos em
trés categorias, a saber:

¢ Os que podiam pagar pelos servigos;

¢ Os que tinham direito a assisténcia prestada pelo INAMPS;

¢ Os que nao tinham nenhum direito.

No final da década de 80, o INAMPS deixou de exigir a Carteira de Segurado do INAMPS
para o atendimento nos hospitais proprios e conveniados da rede publica. Esse processo
culminou com a instituicdo do Sistema Unificado e Descentralizado de Saude (SUDS),
implementado por meio da celebracdo de convénios entre o INAMPS e os governos
estaduais.

O grande marco histdrico nesse processo foi a VIIl Conferéncia Nacional de Saude,
ocorrida em margo de 1986, com a participagao de diversos setores organizados da sociedade
que contemplasse a ampliacdo do conceito de saude segundo os preceitos da reforma

sanitaria.
8
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Resultaram da 82 CNS as seguintes diretrizes:

¢ a afirmacdo do principio da participacdao das entidades representativas na formulacao da
politica e no planejamento, gestao, execucao e avaliacdo das a¢des de saude;
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e a reformulacdao das Acdes Integradas de Saude, de modo a possibilitar amplo e eficaz
controle da sociedade organizada nas instancias de coordenacao da época;

* a constituicdo de um novo Conselho Nacional de Saude composto por representantes de:
ministérios da area social; governos estaduais e municipais; entidades civis de carater
nacional, a exemplo de partidos politicos, centrais sindicais e movimentos populares.

e a formacdo de conselhos de saude nos niveis municipal, regional e estadual, cuja
composicao deveria incluir representantes eleitos pela comunidade (usuarios e prestadores
de servigos) e cuja atuacado deveria abranger o planejamento, a execugao e a fiscalizacdo dos
programas de saude.

Atualmente, temos as a Lei Organica da Saude, a Lei 8142,90 e o Decreto 7508/11
como representantes principais do atual modelo de saude e que “chove” nas provas.

O Sistema Unico de Satude (SUS) idealiza atendimento integral, universal e gratuito,
desde a Atencao Basica, até o transplante de 6rgaos, PARA TODA a populagao do pais. Com
a sua criacdao, o SUS proporcionou o acesso universal ao sistema publico de saude, sem
discriminagao.

O direito a saude implica o reconhecimento todos os cidadaos, sem exce¢ao, tém as
garantias universais da saude.

A gestdao das acOes e dos servicos de saude (atencao basica, média e alta
complexidades, os servicos urgéncia e emergéncia, a atencao hospitalar, vigilancias
epidemioldgica, sanitaria e ambiental e assisténcia farmacéutica) deve ser solidaria e
participativa entre os trés entes da Federacgao: a Unido, os Estados e os municipios.

O controle social, tao falado na legislacao do SUS, pode ser compreendido, no contexto
da saude, como um fator de publicizacdo do Estado, esta entendida como articulacdo de uma
relacao politica entre Estado e sociedade, onde os interesses divergentes sao expressos, 0s
embates aceitos e as propostas construidas para a efetivacao dos direitos conquistados,
visando ao alcance de novos direitos, que possam se tornar agendados e institucionalizados.
Além disso, influéncia, também, nos orcamentos, colocando em evidéncia a agenda das
forcas que dominam a elaborag¢ao orgamentaria.

Outro ponto importante é a descentralizacao que compreende diferentes instancias
de poder: federal, estadual e municipal. Por exemplo, dentro da concepgao estrutural do
Sistema Unico de Saude, que abrange Ministério da Salde, Secretaria Estadual de Satude e
Secretaria Municipal de Saude, cada uma dessas instancias, com atribuicdes diferenciadas,
atende as especificidades da estrutura de poder das diferentes partes do territério nacional,
bem como dos interesses de grupos sociais nelas localizados.
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A municipalizacao, por sua vez, é um processo de descentralizacao da gestdo publica
na esfera do governo local, tendo como pressuposto o entendimento de que as politicas
publicas se concretizam nesta instancia, em que esta localizada a populacao a que devem
atender.

Ano: 2018

Banca: AOCP

Org3o: Prefeitura de Juiz de Fora - MG

Preencha a lacuna e assinale a alternativa correta.

A ocorrida em marc¢o de 1986, contou com a
participacdao de diversos setores organizados da sociedade e, nela, houve um
consenso de que, para o setor da saude no Brasil, ndo era suficiente uma mera
reforma administrativa e financeira, mas sim uma mudanca em todo o arcabouco
juridico-institucional vigente, que contemplasse a ampliacdao do conceito de saude
segundo os preceitos da reforma sanitaria.

A Quarta Conferéncia Nacional de Cuidados em Saude Publica

B Oitava Conferéncia Nacional de Saude

C Conferéncia de Alma Ata

D Primeira Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de Saude

E Terceira Conferéncia Internacional sobre Promocao da Saude

Resposta

A definicdo complementa o que vimos na teoria. Trata-se da Oitava Conferéncia
Nacional de Saude.

Alternativa: B.

Ano: 2015

Banca: VUNESP

Orgdo: HCFMUSP

O Sistema Unico de Saude — SUS é constituido pelo

A conjunto de acdes e servicos de saude, prestados por 6rgaos e instituicoes
publicas federais, estaduais e municipais, da Administracao direta e indireta e das
fundacodes privadas.
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B  conjunto de ac¢des e servicos de saude, prestados por érgaos e instituicoes
publicas federais, estaduais e municipais, e pela iniciativa privada, solidariamente.
C conjunto de servicos de saude, prestados por érgaos e instituicdes publicas
federais, estaduais e municipais.

D conjunto de agdes e servigos de saude, prestados por érgaos e instituicdes
publicas federais, estaduais e municipais, da Administracao direta e indireta e das
fundacdes mantidas pelo Poder Publico.

E  conjunto de acdes de saude, prestados por dérgaos e instituicdes publicas
federais, estaduais e municipais, da Administracao direta e das associa¢des criadas
nos termos do Cddigo Civil.

Resposta

Constitui o SUS:

1- 6rgdos e instituicdes das trés esferas( tanto da adm direta quanto indireta)

2- fundacgdes publicas

3- iniciativa privada( de modo complementar)

4- instituicdes de controle de qualidade, pesquisa e producao de insumos,
medicamentos, sangue e hemoderivados, e equipamentos para saude.
Alternativa: D.

CONSTITUICAO FEDERAL E SISTEMA UNICO DE SAUDE

Uma primeira e grande conquista do Movimento da Reforma Sanitaria foi, em 1988, a
definicao na Constituicdao Federal (CF) relativa ao setor saude:

TITULO VIII - Da Ordem Social
CAPITULO II: DA SEGURIDADE SOCIAL
Secdo II: DA SAUDE

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducado do risco de doencga e de outros agravos e ao
acesso universal e igualitario as acOes e servicos para sua promoc¢ao, protecao e
recuperagao.

@ Conhecimentos Especificos p/ TJ-AM (Analista Judiciéario | - Enfermagem) - CESPE
www.estrategiaconcursos.com.br



Ligia Carvalheiro Fernandes
Aula 00

Destaque na ampliagcéo do direito a saude, assim como a ampliagdo da responsabilidade do
Estado em construir politicas sociais e econdmicas. Em outras palavras, significa o fortalecimento
do compromisso pela prevencgdo de saude e também de outros agravos (acidentes de trdnsito,
violéncia, uso de drogas psicoativas, etc). Neste artigo também estdo duas diretrizes do SUS:
universalidade e igualdade.

Art. 197. S3o de relevancia publica as acOes e servicos de saude, cabendo ao Poder
Publico dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacao, fiscalizacao e controle,
devendo sua execucgdo ser feita diretamente ou através de terceiros e, também, por
pessoa fisica ou juridica de direito privado.

Aqui temos as agles e servicos de saude de relevdncia publica, cabendo ao Poder Publico (3
Instdncias) o provimento dessas atividades.

Art. 198. As acOes e servicos publicos de saude integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes
diretrizes:

| - descentralizagcdao, com dire¢do Unica em cada esfera de governo;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo
dos servicos assistenciais;

[l - participacdao da comunidade.

§ 19. O sistema unico de saude sera financiado, nos termos do art. 195, com recursos do
orcamento da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, além de outras fontes.

§ 22 A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios aplicarao, anualmente, em
acoes e servicos publicos de saude recursos minimos derivados da aplicacao de
percentuais calculados sobre:

| - no caso da Unido, a receita corrente liquida do respectivo exercicio financeiro, nao
podendo ser inferior a 15%;

I — no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdao [de
alguns] impostos, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos
Municipios;

[l = no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdao [de
alguns] impostos e outros recursos.
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[.]

O artigo acima apresenta outras trés diretrizes do SUS: descentralizagdo (compartilhamento de
responsabilidade de gestdo e financiamento), atendimento integral (acbes preventivas, curativas,
etc) e participacdo da comunidade (conferéncia e conselho). ATENCAO! VEJA EMANDA
COMPLAMENTAR 29/2000, no proximo subtitulo.

Art. 199. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

§ 19 - As instituicdes privadas poderdo participar de forma complementar do sistema
Unico de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou
convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos.

§ 22 - E vedada a destinacdo de recursos publicos para auxilios ou subvencdes as
instituicdes privadas com fins lucrativos.

§ 32 - E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na
assisténcia a saude no Pais, salvo nos casos previstos em lei.

§ 42 - A lei dispora sobre as condicdes e os requisitos que facilitem a remocgao de érgaos,
tecidos e substancias humanas para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem
como a coleta, processamento e transfusao de sangue e seus derivados, sendo vedado
todo tipo de comercializagao.

Por este, tem-se a autorizago da livre participa¢do da iniciativa privada no pais, autorizando a sua
participagdo no SUS de forma complementar, com prioridade para as entidades filantropicas.

Art. 200. Ao sistema Unico de saude compete, além de outras atribuicdes, nos termos
da lei:

| - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude
e participar da producdo de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos,
hemoderivados e outros insumos;

Il - executar as agOes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem como as de saude do
trabalhador;

lIl - ordenar a formacao de recursos humanos na drea de saude;

IV - participar da formulacdo da politica e da execuc¢ao das acdes de saneamento basico;
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V - incrementar, em sua area de atuacdo, o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e
a inovagao;

VI - fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutricional,
bem como bebidas e dguas para consumo humano;

VII - participar do controle e fiscalizagao da producao, transporte, guarda e utilizacao de
substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos;

VIl - colaborar na protecdao do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.

Por fim, seqgue as atribuicoes do SUS que sdo destrinchadas na Lei 8080/90.

EMENDA CONSTITUICAO Ne 29/2000

Altera alguns artigos da CF 1998, inclusive o 198, conforme a seguir:

[...]

§ 22 A Uniao, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios aplicardao, anualmente, em
acdes e servicos publicos de saude recursos minimos derivados da aplicacdo de
percentuais calculados sobre:

| - no caso da Unido, na forma definida nos termos da lei complementar prevista no § 32

Il — no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos impostos a
que se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso |, alinea a,
e inciso Il, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios

Il — no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdao dos
impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam os arts. 158 e 159,
inciso |, alinea b e § 3¢.

§ 32 Lei complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada cinco anos,
estabelecera:"

"| — 0s percentuais de que trata o § 2%;"

"Il — os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a saude destinados aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, e dos Estados destinados a seus
respectivos Municipios, objetivando a progressiva reducao das disparidades regionais;"
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"Il —as normas de fiscalizacdo, avaliacao e controle das despesas com saude nas esferas
federal, estadual, distrital e municipal;"

"IV — as normas de calculo do montante a ser aplicado pela Uniao.

[..]

LEI ORGANICA DA SAUDE 8080/90

Art. 12 Esta lei regula, em todo o territério nacional, as acdes e servicos de saude,
executados isolada ou conjuntamente, em carater permanente ou eventual, por pessoas
naturais ou juridicas de direito Publico ou privado.

O SUS tem o papel de regulamentar toda e qualquer atividade de saude no Brasil e ndo apenas as
que sdo promovidas pelo poder publico.

Art. 22 A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condicdes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

§ 12 O dever do Estado de garantir a saude consiste na formulacdao e execuc¢ao de
politicas econdmicas e sociais que visem a reducao de riscos de doencas e de outros
agravos e no estabelecimento de condi¢cdes que assegurem acesso universal e igualitario
as acdes e aos servicos para a sua promocgao, protecao e recuperacao.

§ 22 O dever do Estado nao exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da
sociedade.
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Visa a organizagdo e a Integragdo dos agdes e dos
servigos de salide sob a responsabilidade dos entes
federativos em uma Regido de Salde

Finalidade de garantir a integralidade
da assisténcia ao usuario

Definird as responsabilidades individuais e solidarias entre os
entes com relagdo ds agdes e servigos de salide, os indicadores
de metas de saide, critérios de avaliagdo de desempenho,
recursos financelros que sdo disponibilizados.

Art. 30 Os niveis de saude expressam a organizacao social e econémica do Pais, tendo
a saude como determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacao, a moradia,
0 saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacgao, a atividade
fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigcos essenciais.

Paragrafo unico. Dizem respeito também a saude as acdes que, por forca do disposto no
artigo anterior, se destinam a garantir as pessoas e a coletividade condi¢cdes de bem-
estar fisico, mental e social.

Veja que saude NAO E AUSENCIA DE DOENCA. Envolve todos os fatores determinantes e
condicionantes citados e cabe ao SUS desenvolver ag¢bes conjuntas com outros setores
governamentais, tais como educac¢do, meio ambiente, planejamento, seguran¢a publica, dentre
outros, no intuito de promover condigcbes adequadas em prol da qualidade de vida da populagdo, ou
seja, praticar a intersetorialidade.

Art. 42 O conjunto de ac¢Oes e servicos de salde, prestados por érgaos e instituicoes
publicas federais, estaduais e municipais, da Administracao direta e indireta e das
fundacdes mantidas pelo Poder Publico, constitui o Sistema Unico de Saude (SUS).

§ 12 Estao incluidas no disposto neste artigo as instituicdes publicas federais, estaduais
e municipais de controle de qualidade, pesquisa e producao de insumos, medicamentos,
inclusive de sangue e hemoderivados, e de equipamentos para saude.

§ 22 A iniciativa privada podera participar do Sistema Unico de Saude (SUS), em carater
complementar.

Esta é a definigdo do Sistema Unico de Saude, cobrado em muitas questdes.
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Lembre-se !
A iniciativa PRIVADA no dmbito do SUS sempre sera em carater
COMPLEMENTAR.

A saude na forma SUPLEMENTAR (convénios privados, por exemplo) sdo regulados
pela Agéncia Nacional de Saude que é uma autarquia do Ministério da Saude.

Ano: 2012

Banca: EXATUS

Orgdo: IF-TO

De acordo com a Lei n2? 8080/90, o que é o SUS. Marque a correta:

A O conjunto de ac¢des e servicos de saude, prestados por érgaos e instituicdes privadas
federais, estaduais e municipais, da administracdo direta e indireta e das fundagdes
mantidas pelo Poder Publico.

B O conjunto de agdes e servicos de saude, prestados por drgaos e instituicdes publicas
federais, estaduais e municipais, da administracao direta e indireta e das fundagdes
mantidas pelo Poder Publico.

C Conjunto de atividades que se destina, através das acdes de vigilancia epidemioldgica
e vigilancia sanitdria, a promocao e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como
visa a recuperacdo e a reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e
agravos advindos das condi¢des de trabalho.

D Conjunto de acdes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir
nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da producao e circulagao de
bens e da prestacao de servicos de interesse da saude.

Resposta

Otima forma de gravar é: leu, fez exercicio. Este se refere exatamente ao artigo quarto.
S6 se atente, pois, a “a” tem a palavra “privadas” para te confundir.

Alternativa: B.

Ano: 2013

Banca: FCC

Orgdo: TRT - 52 Regido (BA)

A concepcio de saude que fundamenta o Sistema Unico de Satde - SUS baseia-se na
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A assertiva de que a doenca é um fendmeno essencialmente fisico/biolégico que decorre
da auséncia de um processo de educacao em saude, dai a necessidade de dirigir as acdes,
prioritariamente, para a populagao mais pobre.

B predominancia da configuracao da doenca e do individuo como o principal vetor dos
sistemas epidemiolégicos.

C compreensao que a utilizacdo Cédigo de Identificacdao das Doencas - CID é o melhor
indicador para definir a rede de servicos e as responsabilidades dos entes federados.

D inclusdao de condicionantes econdémicos, sociais, culturais e bioecoldgicos, em uma
visao abrangente e integrada dos servicos de saude.

E  predominancia da condicionante bioldgica no acometimento das doencas e a
ampliacao da saude especializada, que langca mao dos avancgos tecnolégicos e que sao
fundamentais para a organizacdo desse sistema em todo o territério nacional.

Resposta

Saude no modelo ampliado e atual da Organizacdo Mundial da Saude que inclui os
determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacao, a moradia, o saneamento
basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica, o transporte,
o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais.

Alternativa: D.

Ano: 2012

Banca: EXATUS

Orgdo: IF-TO

De acordo com a Lei n? 8080/90, podemos afirmar:

A Aliniciativa privada podera participar de forma suplementar do SUS.

B Aniciativa privada podera participar de forma complementar do SUS.

C Aiiniciativa privada podera participar de forma suplementar do SUS, desde que o apoio
financeiro nao seja de estados estrangeiros.

D A iniciativa privada ndo poderd participar do SUS.

Resposta
Esta foi simples e direta: Iniciativa privada no Sus é carater complementar.
Alternativa: B.

Ano: 2013
Banca: FUNDEP (Gestdo de Concursos)
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Orgdo: CISSUL - MG

Sobre a participacdo da iniciativa privada no Sistema Unico de Saude (SUS), marque a
alternativa INCORRETA.

A E permitida a destinacdo de recursos publicos para auxilios ou subvengdes as
instituigdes privadas com fins lucrativos.

B E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na
assisténcia a saude no Pais, salvo nos casos previstos em lei.

C As instituicdes privadas poderao participar de forma complementar do sistema Unico
de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou convénio,
tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos.

D A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

Resposta

Como essa é a busca da “incorreta”, aproveita e estude pelas certas, ok?!

A correcdo esta na letra “a”, visto que a destinacdo deve ser sem fins lucrativos.
Alternativa: A.

Ano: 2013

Banca: CESPE

Orgdo: ANS

A iniciativa privada deve participar do SUS de forma majoritaria.

Resposta
Em carater complementar e ndo majoritaria.
Alternativa Errada.

%TOME NOTA!

rem——

Art. 52 S30 objetivos do Sistema Unico de Satude SUS:
| - a identificacdo e divulgacao dos fatores condicionantes e determinantes da salde;

Il - a formulacao de politica de saude destinada a promover, nos campos econdmico e
social, a observancia do disposto no § 12 do art. 22 desta lei;
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Il - a assisténcia as pessoas por intermédio de acdes de promocdo, protecdo e
recuperacdao da saude, com a realizacdo integrada das acOes assistenciais e das
atividades preventivas.

ldentificagdo de determinantes

Formulagdo de politica de sadde congruente

Prestagdo da assisténcia com integralidade

Art. 62 Estdo incluidas ainda no campo de atuacdo do Sistema Unico de Satude (SUS):

| - a execucdo de agdes:

Viglldncia Sanitdria
Vigildncia Epidemiologia

Salde do Trabalhador

Assisténcia Terapéutica Integral
(inclusive farmacéutica)

Il - a participacao na formulacao da politica e na execucdao de acdes de saneamento
basico;

lIl - a ordenacao da formacao de recursos humanos na area de saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagao alimentar;

V - a colaboracao na protecao do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho;

VI-aformulagao da politica de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos e outros
insumos de interesse para a saude e a participacao na sua producao;
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VIl - o controle e a fiscalizacdo de servicos, produtos e substancias de interesse para a
saude;

VIII - a fiscalizacdo e a inspecado de alimentos, agua e bebidas para consumo humano;

IX - a participacdo no controle e na fiscalizacao da producao, transporte, guarda e
utilizacao de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos;

X - o incremento, em sua drea de atuacao, do desenvolvimento cientifico e tecnolégico;

Xl - a formulacdo e execucao da politica de sangue e seus derivados.

Ano: 2013

Banca: CESPE

Orgdo: ANS

Considerando o disposto na CF, julgue os itens a seguir, a respeito

do Sistema Unico de Saude (SUS).

Compete ao SUS a formulacdao de politicas e a execu¢ao de agdes relacionadas ao
saneamento basico.

Resposta

O saneamento esta dentre as acdes de responsabilidade do SUS.

Alternativa: Certa.

Ano: 2015

Banca: VUNESP

Orgdo: HCFMUSP

Ao Sistema Unico de Satde — SUS n3o compete

A controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude
e participar da producdao de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos,
hemoderivados e outros insumos.

B executar as agOes de vigilancia sanitaria e epidemiolégica, bem como as de saude do
trabalhador.

C ordenar a formacao de recursos humanos na drea de saude.

D participar da formulacdo da politica e da execucdo das acdes de saneamento basico.
E colaborar na protecao do consumidor de produtos e servicos.

Resposta
Reveja o campo de ag¢ao do SUS. A prote¢ao do consumidor nao esta inclusa.
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Alternativa: E.

Ano: 2015

Banca: FCC

Orgdo: MANAUSPREV

Sobre o que estabelece a Constituicdo Federal acerca do SUS - Sistema Unico de Saude, é
correto afirmar que

A poderd ser integrado por instituicdes privadas com fins lucrativos, de forma
complementar, as quais estarao autorizadas a receber aporte de recursos ou subvengdes
para a prestacado dos servicos de saude.

B podera ser integrado por instituicdes privadas sem fins lucrativos, de forma
complementar, vedado o aporte de recursos ou subvengdes para a prestacao dos servigos
de saude.

C sera financiado por toda a sociedade, de forma direta e mediante recursos exclusivos
da Uniao.

D poderdao dele participar agentes comunitarios de saude e agentes de combate as
endemias, admitidos por meio de contratacdao direta, realizada exclusivamente pela
Unido.

E compete-lhe participar do controle e fiscalizacao da producao, transporte, guarda e
utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos.

Resposta

Esse tipo de questao das competéncias do SUS é cldssica. Vai treinando que, muito em

breve, vocé nao terd dificuldades de encontrar os erros e chegara na correta.

a) ERRADA. CF, ART. 199, § 12 As instituicdes privadas poderdao participar de forma
complementar do sistema unico de saude, segundo diretrizes deste, mediante
contrato de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas
e as sem fins lucrativos.

b) ERRADA. CF, ART. 199, § 22 E vedada a destinac3o de recursos publicos para auxilios
ou subvencoes as instituicdes privadas com fins lucrativos.

c) ERRADA. CF, ART. 198, § 12 O sistema Unico de saude sera financiado, nos termos do
art. 195, com recursos do or¢camento da seguridade social, da Unidao, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, além de outras fontes.

d) ERRADA. CF, ART.198, § 42 Os gestores locais do sistema Unico de saude poderdao
admitir agentes comunitarios de salde e agentes de combate as endemias por meio
de processo seletivo publico, de acordo com a natureza e complexidade de suas
atribuicdes e requisitos especificos para sua atuagao.

e) CERTA.

Alternativa: E.
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Atente-se aquelas que nao sao tdao faceis de lembrar tais como vigilancia nutricional,
protecdao ao meio ambiente, fiscalizagcdo de produtos, etc.

LEITURA

OBRIGATORIA

Agora, peco pra que vocé leia vdrias vezes as definicbes abaixo, visto que sdo cobradas em
matérias distintas.

§ 12 Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de a¢des capaz de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes
do meio ambiente, da producao e circulacao de bens e da prestacdao de servigos de
interesse da saude, abrangendo:

| - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a
saude, compreendidas todas as etapas e processos, da produ¢do ao consumo; e

Il - o controle da prestacao de servicos que se relacionam direta ou indiretamente com
a saude.

§ 22 Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de agdes que proporcionam
o conhecimento, a detecgdo ou prevengao de qualquer mudanga nos fatores
determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou agravos.

§ 32 Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades
gue se destina, através das acdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a
promocado e protecao da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacao e
reabilitacdo da salde dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condicdes de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de doencga
profissional e do trabalho;
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Il - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), em
estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e agravos potenciais a saude
existentes no processo de trabalho;

lll - participacdo, no &mbito de competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), da
normatiza¢ao, fiscalizacdo e controle das condigdes de produgao, extracao,
armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de
maquinas e de equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;

IV - avaliagdao do impacto que as tecnologias provocam a saude;

V - informacao ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindical e as empresas sobre
os riscos de acidentes de trabalho, doenca profissional e do trabalho, bem como os
resultados de fiscalizacdes, avaliacdbes ambientais e exames de saude, de admissao,
periddicos e de demissao, respeitados os preceitos da ética profissional;

VI - participagao na normatizagdo, fiscalizagdao e controle dos servigos de saude do
trabalhador nas instituicdes e empresas publicas e privadas;

VIl - revisao periddica da listagem oficial de doencas originadas no processo de trabalho,
tendo na sua elaboracao a colaboracao das entidades sindicais; e

VIl - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao 6rgao competente a
interdicdao de maquina, de setor de servico ou de todo ambiente de trabalho, quando
houver exposicao a risco iminente para a vida ou saude dos trabalhadores.

Ano: 2017

Banca: IBGP

Org3o: CISSUL - MG

Entende-se por saude do trabalhador, para fins da Lei n2 8.080/90, o conjunto de
atividades que se destina, através das acdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia
sanitaria, a promocdo e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a
recuperacao e a reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos a riscos e agravos
advindos das condicdes de trabalho. S3ao atividades de abrangéncia da saude do
trabalhador, segundo a lei n. 8.080/90, EXCETO:

A Assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho.

B Revisao periddica da listagem oficial de doencas originadas no processo de trabalho.
C Participacdo em estudos, pesquisas, avaliacao e controle dos riscos e agravos
potenciais a salde existentes no processo de trabalho.

D Participacdo na normatizacdo, fiscalizacdo e controle dos servicos de saude do
trabalhador somente nas instituicdes e empresas publicas.
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Resposta

Nao tem como dizer que a lista da abrangéncia da saude do trabalhador é pequena! Mas
por isso que este exercicio cabe como treino. Leia novamente antes de responder.

Vera que “Participagao na normatizagao, fiscalizagao e controle dos servigos de saude do
trabalhador somente nas instituicdes e empresas publicas.” Nao consta na lista.
Alternativa: D.

Ano: 2016

Banca: Instituto Exceléncia

Org3o: Prefeitura de Taquarituba - SP

De acordo com a Lei 8.080/90 : Entende-se por vigilancia epidemioldgica como:

A Um conjunto de ac¢Oes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de
intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da producao e
circulagao de bens e da prestacao de servicos de interesse da saude.

B Um conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento, a detec¢ao ou prevencao
de qualgquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de saude individual ou
coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle
das doencas ou agravos.

C Um conjunto de atividades que se destina a promocdo e protecao da saude dos
trabalhadores, assim como visa a recuperacao e reabilitacdo da saude dos trabalhadores
submetidos aos riscos e agravos advindos das condigdes de trabalho.

D Nenhuma das alternativas.

Resposta

Percebe que na “a”, “b’ e “c”, ele descreveu cada uma das defini¢cdes vistas agora? Isso é
comum!

Releia, se necessario, a definicao da vigilancia epidemioldgica para esta questao.
Alternativa: B.

Ano: 2010

Banca: AOCP

Orgdo: FESF-SUS

De acordo com a Lei 8080/90, entende-se por vigilancia sanitaria

A um conjunto de ag¢des capaz de eliminar, a deteccdao ou preveng¢ao de qualquer
mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva,
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com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencdao e controle das
doengas ou agravos.

B um conjunto de a¢des capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de
intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da producao e
circulagao de bens e da prestacao de servicos de interesse da saude.

C um conjunto de agdes que proporcionam o conhecimento, a detec¢ao ou prevengao
de qualguer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de salde individual ou
coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle
das doencgas ou agravos.

D um conjunto de atividades que se destina, através das ac¢des de vigilancia
epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a promocao e protecdo da saude dos trabalhadores,
assim como visa a recuperacao e reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos aos
riscos e agravos advindos das condigOes de trabalho.

E um conjunto de agdes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude, através
das agdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitdria, a promocao e protecao da
saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacao e reabilitacdo da saude dos
trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das condi¢des de trabalho.

Resposta

S6 pra (ndo) variar, a questdo é literal. Vigilancia sanitaria é conjunto de acdes capaz de
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios
decorrentes do meio ambiente, da producao e circulagao de bens e da prestagao de
servicos de interesse da saude.

Alterantiva: B.

Ano: 2017

Banca: CESPE

Org3o: Prefeitura de S3o Luis - MA

Em relagao a politica de saude no Brasil, assinale a op¢ao correta. Nesse sentido, sempre
que a sigla SUS, sempre que utilizada, se refere a Sistema Unico de Sautde.

A As comissOes intergestores bipartite do SUS s3ao compostas por gestores e
representacdes de usudrios dos servicos de saude.

B A iniciativa privada pode participar do SUS em carater suplementar, com atuacao
preferencial na formulagao da politica do sangue e seus derivados.

C A populagao indigena deve ter acesso garantido ao SUS em todos os niveis de atengao
a saude, porém nao estd prevista a garantia do direito a participagdao nos conselhos de
saude.

D Compete ao SUS executar agdes de vigilancia epidemioldgica, sanitaria; agdes relativas
a saude do trabalhador; cabendo ainda colaborar com a protecdo do meio ambiente.
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E O financiamento do SUS é preferencialmente realizado pelo governo federal, podendo
os estados e municipios contribuir com agdes assistenciais.

Resposta

a) ERRADA. Por representantes dos entes municipais e estaduais
b) ERRADA. Carater complementar.

c) ERRADA. Pode participar dos Conselhos de Saude

d) CERTA

e) ERRADA. Podendo? Ambos atuam na assisténcia.

Alternativa: D.

Art. 72 As ac0Oes e servicos publicos de saude e os servigcos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Saude (SUS), s3o desenvolvidos de acordo
com as diretrizes previstas no Art. 198 da Constituicao Federal, obedecendo ainda aos
seguintes PRINCIPIOS:

autonomia

universalidade \Y

atendimentos especificos

[N

| - universalidade de acesso aos servigos de saude em todos os niveis de assisténcia;
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Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das
acoes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema;

lll - preservagao da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral;

IV - igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;

V - direito a informacao, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacdao de informagdes quanto ao potencial dos servigos de saude e a sua
utilizacao pelo usuario;

VIl - utilizacao da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocacao de
recursos e a orientagao programatica;

VIII - participacao da comunidade;

IX - descentralizagao politico-administrativa, com dire¢dao Unica em cada esfera de
governo:

a) énfase na descentralizacdo dos servigcos para 0os municipios;

b) regionalizacao e hierarquizacao da rede de servicos de saude;

X - integracao em nivel executivo das acdes de saude, meio ambiente e saneamento
basico;

X| - conjugacgao dos recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais e humanos da Uniao,
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacao de servicos de assisténcia a
saude da populacgao;

XIl - capacidade de resolucao dos servicos em todos os niveis de assisténcia; e

XIIl - organizacao dos servigos publicos de modo a evitar duplicidade de meios para fins
idénticos.

XIV — organizacdo de atendimento publico especifico e especializado para mulheres e
vitimas de violéncia doméstica em geral, que garanta, entre outros, atendimento,
acompanhamento psicoldgico e cirurgias plasticas reparadoras.

o o FIQUE
% ATENTO!

Principios Doutrinarios (Sao aqueles que afirmam a garantia do direito a saude)

a saude é um direito de cidadania de todas as pessoas (por isso
é chamado de UNIVERSAL) e cabe ao Estado assegurar este
direito, sendo que o acesso as acdes e servicos deve ser
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UNIVERSALIZACAO

garantido a todas as pessoas, independentemente de sexo, raca,
ocupacao, ou outras caracteristicas sociais ou pessoais.

Todos tém direito a saude, ndo importa a sua condi¢Go
econémica ou social.

EQUIDADE

o objetivo desse principio é diminuir desigualdades
(IGUALDADE PARA TODOS). Apesar de todas as pessoas
possuirem direito aos servigos, as pessoas nao sao iguais e, por
isso, tém necessidades distintas. Em outras palavras, equidade
significa tratar desigualmente os desiguais, investindo mais
onde a caréncia € maior.

INTEGRALIDADE

este principio considera as pessoas como um todo, atendendo
a todas as suas necessidades. Para isso, é importante a
integracdo de acgdes, incluindo a promocao da saude, a
prevencao de doencas, o tratamento e a reabilitacdo.
Juntamente, o principio de integralidade pressupde a
articulacdao da salde com outras politicas publicas, para
assegurar uma atuacao intersetorial entre as diferentes areas
gue tenham repercussao na saude e qualidade de vida dos
individuos.

Principios Organizativos

REGIONALIZACAO E
HIERARQUIZAGAO

os servicos devem ser organizados em niveis crescentes de
complexidade, circunscritos a uma determinada area
geografica, planejados a partir de critérios epidemioldgicos, e
com definicdo e conhecimento da populacdo a ser atendida. A
regionalizacdo é um processo de articulacao entre os servicos
gue ja existem, visando o comando unificado dos mesmos. Ja a
hierarquizacdao deve proceder a divisao de niveis de atencao e
garantir formas de acesso a servicos que facam parte da
complexidade requerida pelo caso, nos limites dos recursos
disponiveis numa dada regiao.

DESCENTRALIZACAO E
COMANDO UNICO

descentralizar é redistribuir poder e responsabilidade entre os
trés niveis de governo. Com relagao a saude, descentralizagao
objetiva prestar servicos com maior qualidade e garantir o
controle e a fiscalizacdo por parte dos cidadaos. No SUS, a
responsabilidade pela saude deve ser descentralizada até o
municipio, ou seja, devem ser fornecidas ao municipio condi¢des
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gerenciais, técnicas, administrativas e financeiras para exercer
esta funcdo. Para que valha o principio da descentralizacao,
existe a concepgdo constitucional do mando unico, onde cada
esfera de governo é autonoma e soberana nas suas decisoes e
atividades, respeitando os principios gerais e a participacao da
sociedade.

a sociedade deve participar no dia-a-dia do sistema. Para isto,
PARTICIPACAO devem ser criados os Conselhos e as Conferéncias de Saude, que

POPULAR visam formular estratégias, controlar e avaliar a execug¢ao da
politica de saude.

Art. 82 As acBes e servicos de satde, executados pelo Sistema Unico de Satude (SUS), seja
diretamente ou mediante participacao complementar da iniciativa privada, serao
organizados de forma regionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade
crescente.

Reglonahzada e Hlerarqulzada

A Iniciativa privada pode oferecer ao
poder publico mais servigos que ele
precise para atender a \ntegralidade das
Necessidades de satde da populagdo pelo
qual é responsavel

A complementagdo € cabivel com regras
claras

Art. 92 A direcdo do Sistema Unico de Satude (SUS) é Unica, de acordo com o inciso | do
art. 198 da Constituicao Federal, sendo exercida em cada esfera de governo pelos
seguintes 6rgaos:

| - no ambito da Unido, pelo Ministério da Saude;
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Il - no ambito dos Estados e do Distrito Federal, pela respectiva Secretaria de Saude ou
orgao equivalente; e

Il - no ambito dos Municipios, pela respectiva Secretaria de Saude ou drgao equivalente.

Governo Federal Ministério da Salde

Estadual Secretarias Estaduals
Municiplo Secretarias Municipals

ApOs a definigdo dos principios organizativos do SUS, a lei estabelece um conjunto de
comissbes atuantes no SUS, assim como responsabilidades sanitdrias e competéncias das
esferas de gestdo.

Art. 10. Os municipios poderao constituir consorcios para desenvolver em conjunto as
acoes e os servicos de saude que lhes correspondam.

§ 192 Aplica-se aos consoércios administrativos intermunicipais o principio da direcao
Unica, e os respectivos atos constitutivos dispordo sobre sua observancia.

§ 22 No nivel municipal, o Sistema Unico de Saude (SUS), poderd organizar-se em
distritos de forma a integrar e articular recursos, técnicas e praticas voltadas para a
cobertura total das acdes de saude.

O artigo acima autoriza a realizagGo de consorcios, formalizando a contratagcdo de
servigos publicos entre diferentes municipios, fortalecendo a gestdo do SUS.

O Art. 11 foi vetado, sendo apresentada no 122 artigo, a criagdo das comissoes
intersetoriais:

Art. 12. Serao criadas comissoes intersetoriais de ambito nacional, subordinadas ao
Conselho Nacional de Saude, integradas pelos Ministérios e érgaos competentes e por
entidades representativas da sociedade civil.
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Paragrafo Unico. As comissdes intersetoriais terdo a finalidade de articular politicas e
programas de interesse para a saude, cuja execucdo envolva areas ndao compreendidas
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 13. A articulacao das politicas e programas, a cargo das comissdes intersetoriais,
abrangera, em especial, as seguintes atividades:

Vigildncia sanitaria e
Farmacoepldemlolog\a

Saude do trabalhador Ciéncia e tecnologia

Conhecida como intersetorialidade, essa pratica é realizada pelo SUS junto a outros campos
—educacgdo, trabalho, meio ambiente, dentre outros, como descrito no Art. 139, fortalecendo
diversas atividades, principalmente na drea da promog¢do da saude.

Art. 14. Deverao ser criadas Comissdes Permanentes de integra¢ao entre os servigos de
saude e as instituicdes de ensino profissional e superior.

Paragrafo unico. Cada uma dessas comissdes tera por finalidade propor prioridades,
métodos e estratégias para a formacao e educac¢ao continuada dos recursos humanos
do Sistema Unico de Satude (SUS), na esfera correspondente, assim como em relacdo a
pesquisa e a cooperacao técnica entre essas instituicoes.

Art. 14-A. As ComissOes Intergestores Bipartite e Tripartite sao reconhecidas como
foros de negociacdo e pactuacado entre gestores, quanto aos aspectos operacionais do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Essas comissdes sdo espacos formais no SUS para articula¢do das esferas de gestdo: federal,
estadual e municipal.
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Ano: 2018

Banca: FCC

Org3o: Camara Legislativa do Distrito Federal

Nos aspectos operacionais e na constru¢ao de pactos nacionais, estaduais e regionais no
Sistema Unico de Saude (SUS), a Comissdo Intergestores Tripartite (CIT) constitui-se como
foro permanente de

A ( ) negociacado, articulacdo e decisdo entre os gestores.

B ( ) discussao entre o Ministério da Saude e trés secretarias estaduais de saude.

C( ) discussao entre o Ministério da Saude, uma Secretaria Estadual de Saude e uma
Secretaria Municipal de Saude.

D ( ) discussao de estratégias e implementac¢ao das acdes de salde no ambito municipal.
E( ) avaliacdo e elaboracdo de estratégias para implementacdo das acbes de saude no
ambito municipal e distrital.

Resposta

Art. 14-A. As ComissOes Intergestores Bipartite e Tripartite sao reconhecidas como foros
de negociagdo e pactuagao entre gestores, quanto aos aspectos operacionais do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Alternativa: A

Paragrafo Unico. A atuacao das Comissdes Intergestores Bipartite e Tripartite tera por
objetivo:

| - decidir sobre os aspectos operacionais, financeiros e administrativos da gestao
compartilhada do SUS, em conformidade com a definicao da politica consubstanciada
em planos de saude, aprovados pelos conselhos de salde;

Il - definir diretrizes, de ambito nacional, regional e intermunicipal, a respeito da
organizacao das redes de ag¢des e servicos de saude, principalmente no tocante a sua
governanga institucional e a integracdo das a¢des e servigos dos entes federados;

[l - fixar diretrizes sobre as regides de saude, distrito sanitario, integragao de territdrios,
referéncia e contra referéncia e demais aspectos vinculados a integracao das acdes e
servicos de saude entre os entes federados.

E importante saber que hd uma mediagdo de relacdo entre as esferas, a estadual medeia a relagdo
entre os sistemas municipais, assim como o federal medeia o sistema estadual que sdo feitas através
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de foruns de negociagdo integrados pelos gestores de cada esfera - a Comisséo Intergestores
Tripartite (CIT) - e pelos gestores estadual e municipal - a Comissdo Intergestores Bipartite (CIB).

regulamento.

podendo ainda celebrar convénios com a Uniao.

forma que dispuserem seus estatutos.

Ainda em relagdo as Comissoes Intergestores, vimos que define a participacdo dos
CONASS e CONASEMS como representantes legais dos secretdrios de saude, autorizando
a participacéo nas referidas comissées.

%

administrativo, as seguintes atribuigdes:

acdes e servigcos de saude;
saude;

condi¢des ambientais;

IV - organizac¢ao e coordenagao do sistema de informacgao de saude;
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Art. 14-B. O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o Conselho Nacional
de Secretarias Municipais de Saude (Conasems) sdao reconhecidos como entidades
representativas dos entes estaduais e municipais para tratar de matérias referentes a
saude e declarados de utilidade publica e de relevante funcao social, na forma do

§ 1o O Conass e o Conasems receberao recursos do orcamento geral da Uniao por meio
do Fundo Nacional de Saude, para auxiliar no custeio de suas despesas institucionais,

§ 20 Os Conselhos de Secretarias Municipais de Saude (Cosems) sao reconhecidos como
entidades que representam os entes municipais, no ambito estadual, para tratar de
matérias referentes a salude, desde que vinculados institucionalmente ao Conasems, na

Art. 15. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios exercerdo, em seu dmbito

| - definicdo das instancias e mecanismos de controle, avaliacdo e de fiscalizagao das

Il - administracao dos recursos orcamentarios e financeiros destinados, em cada ano, a

[Il - acompanhamento, avaliacdo e divulgacao do nivel de saude da populacao e das
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V - elaboracdao de normas técnicas e estabelecimento de padrdes de qualidade e
parametros de custos que caracterizam a assisténcia a saude;

VI - elaboracdao de normas técnicas e estabelecimento de padrdes de qualidade para
promocao da saude do trabalhador;

VIl - participacao de formulacdao da politica e da execucao das a¢des de saneamento
basico e colaboracdo na protecao e recuperacao do meio ambiente;

VIII - elaboracado e atualizacao periddica do plano de saude;

IX - participagdao na formulacdao e na execucdo da politica de formagao e
desenvolvimento de recursos humanos para a saude;

X - elaboracdo da proposta orcamentdria do Sistema Unico de Saude (SUS), de
conformidade com o plano de saude;

XI - elaboracdao de normas para regular as atividades de servicos privados de saude,
tendo em vista a sua relevancia publica;

XIl - realizagdo de operagles externas de natureza financeira de interesse da saude,
autorizadas pelo Senado Federal;

XIII - para atendimento de necessidades coletivas, urgentes e transitérias, decorrentes
de situacdes de perigo iminente, de calamidade publica ou de irrupcao de epidemias, a
autoridade competente da esfera administrativa correspondente podera requisitar bens
e servicos, tanto de pessoas naturais como de juridicas, sendo-lhes assegurada justa
indenizacao;

XIV - implementar o Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados;

XV - propor a celebracao de convénios, acordos e protocolos internacionais relativos a
salide, saneamento e meio ambiente;

XVI - elaborar normas técnico-cientificas de promocgao, protecao e recuperacao da
saude;

XVIl - promover articulagdo com os o6rgaos de fiscalizagdao do exercicio profissional e
outras entidades representativas da sociedade civil para a definicao e controle dos
padroes éticos para pesquisa, acdes e servicos de saude;

XVIIIl - promover a articulacdo da politica e dos planos de saude;
XIX - realizar pesquisas e estudos na area de saude;

XX - definir as instancias e mecanismos de controle e fiscalizagao inerentes ao poder de
policia sanitaria;
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XXI - fomentar, coordenar e executar programas e projetos estratégicos e de
atendimento emergencial.

TOME NOTA!

E vdlido lembrar que essas atribuicdes séo COMUNS (DF, M e E)!

Perceba que dmbito Nacional sGo agbes mais organizativas e coordenativas. As Estaduais,
também tem cunho coordenativo mas com elo com o dmbito Municipal e este, muito mais
participativo e perto no processo e problemas de saude.

Art. 16. A diregio NACIONAL do Sistema Unico da Satde (SUS) compete:
| - formular, avaliar e apoiar politicas de alimentacao e nutricao;

Il - participar na formulagao e na implementagao das politicas:

a) de controle das agressdes ao meio ambiente;

b) de saneamento basico; e

c) relativas as condi¢Oes e aos ambientes de trabalho;

[l - definir e coordenar os sistemas:

a) de redes integradas de assisténcia de alta complexidade;

b) de rede de laboratérios de saude publica;

c) de vigilancia epidemioldgica; e

d) vigilancia sanitaria;

IV - participar da definicao de normas e mecanismos de controle, com érgao afins, de

agravo sobre o meio ambiente ou dele decorrentes, que tenham repercussdo na saude
humana;

V - participar da definicao de normas, critérios e padrdes para o controle das condi¢des
e dos ambientes de trabalho e coordenar a politica de saude do trabalhador;

VI - coordenar e participar na execucado das acdes de vigilancia epidemioldgica;

VIl - estabelecer normas e executar a vigilancia sanitdria de portos, aeroportos e
fronteiras, podendo a execucao ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e
Municipios;
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VIl - estabelecer critérios, pardametros e métodos para o controle da qualidade sanitaria
de produtos, substancias e servigos de consumo e uso humano;

IX - promover articulagdo com os drgaos educacionais e de fiscalizagdo do exercicio
profissional, bem como com entidades representativas de formacdo de recursos
humanos na area de saude;

X - formular, avaliar, elaborar normas e participar na execucao da politica nacional e
producdo de insumos e equipamentos para a saude, em articulacdo com os demais
orgdos governamentais;

Xl - identificar os servicos estaduais e municipais de referéncia nacional para o
estabelecimento de padrdes técnicos de assisténcia a saude;

XII - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a
saude;

XIll - prestar cooperagdo técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios para o aperfeicoamento da sua atuacgao institucional;

XIV - elaborar normas para regular as relacdes entre o Sistema Unico de Satude (SUS) e
os servicos privados contratados de assisténcia a saude;

XV - promover a descentralizacdo para as Unidades Federadas e para os Municipios, dos
servicos e acdes de saude, respectivamente, de abrangéncia estadual e municipal;

XVl - normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue,
Componentes e Derivados;

XVII - acompanhar, controlar e avaliar as acdes e os servicos de saude, respeitadas as
competéncias estaduais e municipais;

XVIII - elaborar o Planejamento Estratégico Nacional no ambito do SUS, em cooperagao
técnica com os Estados, Municipios e Distrito Federal;

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliacdao técnica e
financeira do SUS em todo o Territério Nacional em cooperagao técnica com os Estados,
Municipios e Distrito Federal.

Paragrafo Unico. A Unido podera executar acdes de vigilancia epidemioldgica e sanitaria
em circunstancias especiais, como na ocorréncia de agravos inusitados a saude, que
possam escapar do controle da direcdo estadual do Sistema Unico de Saude (SUS) ou
gue representem risco de disseminag¢do nacional.

Ano: 2016
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Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Org3o: Prefeitura de Fortaleza - CE

No Art. 16, da Lei Organica da Saude (Lei 8080/90) comenta-se sobre a dire¢do nacional
do Sistema Unico da Saude (SUS) a qual compete, especificamente:

A  participar das comissdes sindicais deliberadas para movimentos grevistas e de
reivindicagao.

B informar ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindical sobre os riscos de
acidentes de trabalho.

C definir os sistemas informacionais que devem ser utilizados na rede particular e publica
de saude.

D prestar cooperagao técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios para o aperfeicoamento da sua atuacgao institucional.

Resposta

Alternativa: Veja que nao pode ser uma tarefa muito operacional, mas sim de apoio as
demais esferas.
Alternativa: D.

Art. 17. A dire¢3o estadual do Sistema Unico de Satide (SUS) compete:
| - promover a descentralizacao para os Municipios dos servicos e das agdes de saude;

Il - acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema Unico de Satde
(SUS);

Il - prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar supletivamente acdes
e servicos de saude;

IV - coordenar e, em cardter complementar, executar a¢des e servicos:
a) de vigilancia epidemioldgica;

b) de vigilancia sanitdria;

c) de alimentacao e nutricao; e

d) de saude do trabalhador;

V - participar, junto com os 6rgaos afins, do controle dos agravos do meio ambiente que
tenham repercussao na saude humana;

VI - participar da formulacdo da politica e da execucao de agdes de saneamento basico;

VIl - participar das a¢des de controle e avaliagao das condi¢cdes e dos ambientes de
trabalho;
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VIl - em carater suplementar, formular, executar, acompanhar e avaliar a politica de
insumos e equipamentos para a saude;

IX - identificar estabelecimentos hospitalares de referéncia e gerir sistemas publicos de
alta complexidade, de referéncia estadual e regional;

X - coordenar a rede estadual de laboratérios de saude publica e hemocentros, e gerir
as unidades que permane¢am em sua organiza¢ao administrativa;

XI - estabelecer normas, em carater suplementar, para o controle e avaliacao das acoes
e servicos de saude;

XIl - formular normas e estabelecer padrdes, em carater suplementar, de procedimentos
de controle de qualidade para produtos e substancias de consumo humano;

XIII - colaborar com a Unidao na execucado da vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e
fronteiras;

XIV - 0 acompanhamento, a avaliacao e divulgacao dos indicadores de morbidade e
mortalidade no ambito da unidade federada.

Ano: 2010

Banca: FUNCAB

Orgdo: SESAP-RN

De acordo com o Art. 17 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, a dire¢ao estadual
do Sistema Unico de Saude (SUS), compete:

A definir os sistemas de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria.

B prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar supletivamente ac¢des e
servicos de saude.

C normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue, Componentes
e Derivados.

D formar consércios administrativos intermunicipais.

E formular, avaliar e apoiar politicas de alimentacdo e nutri¢ao.

Resposta
Procure pela alternativa que faz um elo direto com o municipio.
Alternativa: B.

Art. 18. A dire¢do municipal do Sistema de Satde (SUS) compete:
| - planejar, organizar, controlar e avaliar as a¢des e 0s servios de saude e gerir e
executar os servigos publicos de saude;
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Il - participar do planejamento, programacao e organizacdao da rede regionalizada e
hierarquizada do Sistema Unico de Satde (SUS), em articulacdo com sua direcdo estadual;

Il - participar da execugao, controle e avaliagdao das a¢des referentes as condi¢des e aos
ambientes de trabalho;

IV - executar servigos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) vigilancia sanitaria;

c) de alimentagao e nutricao;

d) de saneamento basico; e

e) de saude do trabalhador;

V - dar execug¢do, no ambito municipal, a politica de insumos e equipamentos para a
saude;

VI - colaborar na fiscalizagcdao das agressdes ao meio ambiente que tenham repercussao
sobre a saude humana e atuar, junto aos 6rgaos municipais, estaduais e federais
competentes, para controla-las;

VIl - formar consoércios administrativos intermunicipais;

VIII - gerir laboratérios publicos de saude e hemocentros;

IX - colaborar com a Unido e os Estados na execu¢ao da vigilancia sanitaria de portos,
aeroportos e fronteiras;

X - observado o disposto no art. 26 desta Lei, celebrar contratos e convénios com
entidades prestadoras de servicos privados de saude, bem como controlar e avaliar sua
execugao;

XI - controlar e fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude;

Xll - normatizar complementarmente as acdes e servicos publicos de salude no seu
ambito de atuacao.

Cabe a Secretaria Estadual de Saude a realizagdo dessas atribuicdes, tendo como responsavel
por esta esfera de governo o Secretdrio Estadual de Saude.

Art. 19. Ao Distrito Federal competem as atribuicdes reservadas aos Estados e aos
Municipios.

Importante saber que o Distrito Federal tem o papel de acumular as competéncias do Estado
e dos Municipios.

NAO

CONFUNDA!
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ACERCA DA POPULACAO INDIGENA

Incluida pela Lei 9836 de 1999, a Lei 8080/90 estabelece o Subsistema de Atengdio a Saude
Indigena como componente do SUS:

Art. 19-A. As ac0es e servicos de saude voltados para o atendimento das populacdes
indigenas, em todo o territério nacional, coletiva ou individualmente, obedecerao ao
disposto nesta Lei.

Art. 19-B. E instituido um Subsistema de Atencdo a Saude Indigena, componente do
Sistema Unico de Satde — SUS, criado e definido por esta Lei, e pela Lei n° 8.142, de 28
de dezembro de 1990, com o qual funcionara em perfeita integracao.

Saude Indigena

Cabera a UNIAO, com seus recursos proprios, financiar o Subsistema de Atencédo a Satude
Indigena.

Os Estados, Municipios, outras instituicbes governamentais e nao-governamentais
poderdo atuar complementarmente no custeio e execucio das agdes.

Dever-se-a obrigatonamente levar em consideracio a realidade local e as especificidades
da cultura dos povos indigenas e o modelo a ser adotado para a atencéio a sade
indigena

O Subsisterma de Atencio a Saude Indigena devera ser, como o SUS, descentralizado,
hierarquizado e regionalizado.

O SUS servira de retaguarda e referéncia ao Subsisterna de Atencio a Salde Indigena.,

Ano: 2013

Banca: FUNCAB

Org3o: SESACRE

De acordo com o que dispde a Lei Organica da Saude a respeito das agdes e servigos do
“Subsistema de Atencdo a Saude Indigena”, analise as afirmativas abaixo e marque a
opgao correta.

I. O Subsistema de Atencao a Saude Indigena devera ser, como o SUS, descentralizado,
hierarquizado e regionalizado.
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II. As populagdes indigenas terdao direito a participar dos organismos colegiados de
formulacdao, acompanhamento e avaliagao das politicas de saude, tais como o Conselho
Estadual de Saude.

[Il. O SUS servira de retaguarda e referéncia ao Subsistema de Atencao a Saude Indigena
sem, no entanto, modificar ou adaptar sua estrutura e organizagdo nas regides onde
residem essas populacdes.

Esta(3o) correta(s) somente:

A a afirmativa l.

B a afirmativa ll.

C a afirmativa lll.

D as afirmativas | e Il.
E as afirmativas Il e lll.

Resposta

O erro esta na lll: § 2 0 O SUS servira de retaguarda e referéncia ao Subsistema de
Atencao a Saude Indigena, devendo, para isso, ocorrer adapta¢cdes na estrutura e
organizacdo do SUS nas regides onde residem as populacdes indigenas, para propiciar
essa integracao e o atendimento necessario em todos os niveis, sem discriminagdes.
Alternativa: D.

Ano: 2005

Banca: CESPE

Orgdo: ANS

A organizacdo e a implementacdo do Subsistema de Saude Indigena devem ser
executadas e financiadas pela Unido. Os servicos de saude indigena devem considerar as
especificidades da cultura indigena e sua realidade local, além de oferecer abordagem
diferenciada em sua implementacdao. Como integrante do SUS, esse sistema deve
observar os principios da descentralizacao, da hierarquizacdo e da regionalizacao.

Resposta
Perfeito! Um resumo do que lemos antes.
Alternativa: Certa.
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AGORA O ASSUNTO E ASSISTENCIA DOMICILIAR

Art. 19-. S30 estabelecidos, no dmbito do Sistema Unico de Saude, o atendimento
domiciliar e a internagao domiciliar.

§ 1° Na modalidade de assisténcia de atendimento e internacao domiciliares incluem-
se, principalmente, os procedimentos médicos, de enfermagem, fisioterapéuticos,
psicolégicos e de assisténcia social, entre outros necessarios ao cuidado integral dos
pacientes em seu domicilio.

§ 22 O atendimento e a internacdao domiciliares serao realizados por equipes
multidisciplinares que atuardao nos niveis da medicina preventiva, terapéutica e
reabilitadora.

§ 32 0 atendimento e a internagao domiciliares sé poderao ser realizados por indicagao
médica, com expressa concordancia do paciente e de sua familia.

Este subsistema do SUS favorece o atendimento e internagao domiciliar. As equipes sao
multidisciplinares e adotam praticas profissionais integradoras.

Estas equipes além de atuar na area de reabilitagao também tem o seu papel na
promogao e preven¢ao com o intuito de prevenir complicagdes e internagoes.

Art. 19-J. Os servicos de saude do Sistema Unico de Saude - SUS, da rede prépria ou
conveniada, ficam obrigados a permitir a presenca, junto a parturiente, de 1 (um)
acompanhante durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto
imediato.

§ 1o O acompanhante de que trata o caput deste artigo sera indicado pela
parturiente.

§ 20 As agdes destinadas a viabilizar o pleno exercicio dos direitos de que trata este
artigo constardao do regulamento da lei, a ser elaborado pelo 6rgao competente do
Poder Executivo.
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§ 30 Ficam os hospitais de todo o Pais obrigados a manter, em local visivel de suas
dependéncias, aviso informando sobre o direito estabelecido no caput deste artigo.

/
T
v Os servigos de salde do Sistema Unico de Satide - SUS, da rede prépria ou conveniada,
ficam obrigados a permitir a presenca, junto a parturiente, de_ 1 (UM) ACOMPANHANTE
durante todo o perfodo de trabalho de parto, parto e pés-parto imediato,
FIQUE
ATENT 0 acompanhante de que trata o caput deste artigo_ SERA INDICADO PELA PARTURIENTE,
Isto cai muito em provas !
w— -
Ano: 2018

Banca: COMPERVE

Orgdo: Prefeitura de Natal - RN

Os servicos de satude do Sistema Unico de Satude (SUS), da rede prépria ou conveniada,
ficam obrigados a permitir a presenca, junto a parturiente, de 1 (um) acompanhante
durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto, de acordo com o que
determina a Lei do acompanhante (DOU, 2005). Nesse sentido, as diretrizes do Ministério
da Saude estabelecem que

A a presenca de acompanhantes no pds-parto imediato ndo é permitida por causa dos
procedimentos a serem realizados na mulher e no recém-nascido.

B o acompanhante tem o direito a permanecer com a parturiente apenas no pré-parto
e pds-parto em virtude do niumero excessivo de profissionais nesses ambientes.

C oacompanhante do sexo masculino ndo tem o direito a permanecer com a parturiente
no pré-parto, devido a presenca de outras mulheres em trabalho de parto.

D apresenca de acompanhantes no processo parturitivo reduz o uso de medicagdes para
alivio da dor, a duracao do trabalho de parto e o nUmero de cesareas.

Resposta

A presenca do acompanhante escolhido pela parturiente funciona como um conforto ao
meio deste momento que pode ser marcado por medos, insegurangas e dor.
Alternativa: D.

Ano: 2010
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Banca: AOCP

Orgdo: FESF-SUS

Os servicos de saude do Sistema Unico de Saude - SUS, da rede prépria ou conveniada,
ficam obrigados a permitir a presenca, junto a parturiente, durante todo o periodo de
trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, de

2 (dois) acompanhantes.

nenhum acompanhante.

1 (um) acompanhante.

2 (dois) acompanhantes rotativos.

1 (um) acompanhante e 1 (um) familiar.

mooO w>

Resposta
Garante 1 acompanhante, sendo ou nao familiar.
Alternativa: C.

Art. 19-M. A assisténcia terapéutica integral a que se refere a alinea d do inciso | do
art. 6o consiste em:

| - dispensacdao de medicamentos e produtos de interesse para a saude, cuja prescri¢cao
esteja em conformidade com as diretrizes terapéuticas definidas em protocolo clinico
para a doenca ou o agravo a saude a ser tratado ou, na falta do protocolo, em
conformidade com o disposto no art. 19-P;

Il - oferta de procedimentos terapéuticos, em regime domiciliar, ambulatorial e
hospitalar, constantes de tabelas elaboradas pelo gestor federal do Sistema Unico de
Saude - SUS, realizados no territorio nacional por servico préprio, conveniado ou
contratado.

Art. 19-N. Para os efeitos do disposto no art. 19-M, sdo adotadas as seguintes
definigdes:

| - produtos de interesse para a saude: Orteses, proteses, bolsas coletoras e
equipamentos médicos;

Il - protocolo clinico e diretriz terapéutica: documento que estabelece critérios para o
diagndstico da doenca ou do agravo a saude; o tratamento preconizado, com os
medicamentos e demais produtos apropriados, quando couber; as posologias
recomendadas; os mecanismos de controle clinico; e o acompanhamento e a verificagao
dos resultados terapéuticos, a serem seguidos pelos gestores do SUS.
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Art. 19-O. Os protocolos clinicos e as diretrizes terapéuticas deverao estabelecer os
medicamentos ou produtos necessarios nas diferentes fases evolutivas da doeng¢a ou do
agravo a saude de que tratam, bem como aqueles indicados em casos de perda de
eficacia e de surgimento de intolerancia ou reagao adversa relevante, provocadas pelo
medicamento, produto ou procedimento de primeira escolha.

Paragrafo Unico. Em qualquer caso, os medicamentos ou produtos de que trata o caput
deste artigo serao aqueles avaliados quanto a sua eficacia, seguranca, efetividade e
custo-efetividade para as diferentes fases evolutivas da doenga ou do agravo a saude de
que trata o protocolo.

Art. 19-P. Na falta de protocolo clinico ou de diretriz terapéutica, a dispensacao sera
realizada:

| - com base nas relacdes de medicamentos instituidas pelo gestor federal do SUS,
observadas as competéncias estabelecidas nesta Lei, e a responsabilidade pelo
fornecimento sera pactuada na Comissao Intergestores Tripartite;

Il - no ambito de cada Estado e do Distrito Federal, de forma suplementar, com base nas
relagdes de medicamentos instituidas pelos gestores estaduais do SUS, e a
responsabilidade pelo fornecimento sera pactuada na Comissao Intergestores Bipartite.

Il - no ambito de cada Municipio, de forma suplementar, com base nas relacdes de
medicamentos instituidas pelos gestores municipais do SUS, e a responsabilidade pelo
fornecimento serd pactuada no Conselho Municipal de Saude.

Art. 19-Q. Aincorporacdo, a exclusao ou a alteracao pelo SUS de novos medicamentos,
produtos e procedimentos, bem como a constituicdo ou a alteracao de protocolo clinico
ou de diretriz terapéutica, sao atribuicdes do Ministério da Saude, assessorado pela
Comissao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS.

§ 12 A Comissao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS, cuja composicao e
regimento sdo definidos em regulamento, contard com a participacdo de 1 (um)
representante indicado pelo Conselho Nacional de Saude e de 1 (um) representante,
especialista na area, indicado pelo Conselho Federal de Medicina.
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§ 22 O relatério da Comissdao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS levara em
consideragao, necessariamente:

| - as evidéncias cientificas sobre a eficacia, a acuracia, a efetividade e a seguranca do
medicamento, produto ou procedimento objeto do processo, acatadas pelo orgao
competente para o registro ou a autorizagao de uso.

Il - a avaliacdo econOmica comparativa dos beneficios e dos custos em relacao as tecnologias
ja incorporadas, inclusive no que se refere aos atendimentos domiciliar, ambulatorial ou
hospitalar, quando cabivel.

Abaixo, sdo trdmites administrativos para a alteracdo das tecnologias:

Art. 19-R. Aincorporacao, a exclusao e a alteracao a que se refere o art. 19-Q serdo efetuadas
mediante a instauracdo de processo administrativo, a ser concluido em prazo nao superior a
180 (cento e oitenta) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido, admitida a sua
prorrogacao por 90 (noventa) dias corridos, quando as circunstancias exigirem.
§ 1° O processo de que trata o caput deste artigo observara, no que couber, o disposto na
Lei n®9.784, de 29 de janeiro de 1999, e as seguintes determinacdes especiais:

| - apresentacdo pelo interessado dos documentos e, se cabivel, das amostras de produtos,
na forma do regulamento, com informacdes necessarias para o atendimento do disposto no
§ 22do art. 19-Q;

Il - realizacdo de consulta publica que inclua a divulgacao do parecer emitido pela Comissao
Nacional de Incorporacado de Tecnologias no SUS;

IV - realizacao de audiéncia publica, antes da tomada de decisao, se a relevancia da matéria
justificar o evento.

[...]

Agora, dispbe de todos os vetos pertinentes a esse campo de atuacdo, definindo a Comisséo
Intergestora Tripartite como instdncia para pactuagéo dos aspectos financeiros:

Art. 19-T. S3o vedados, em todas as esferas de gestao do SUS:
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| - o pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de medicamento, produto e procedimento
clinico ou cirurgico experimental, ou de uso ndo autorizado pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — ANVISA;

Il - a dispensagao, o pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de medicamento e produto,
nacional ou importado, sem registro na Anvisa.”

Art. 19-U. A responsabilidade financeira pelo fornecimento de medicamentos, produtos de
interesse para a saude ou procedimentos de que trata este Capitulo sera pactuada na
Comissao Intergestores Tripartite.

O poder publico estabeleca diretrizes para um uso seguro dos recursos tecnolégicos
através da CONITEC.

A Comissao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS — CONITEC tem como missao
assessorar o Ministério da Saude nas atribuicdes relativas a incorporacao, exclusdo ou
alteracao de tecnologias em saude pelo SUS, bem como na constituicdo ou alteracao de
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas — PCDT. Isso vale para tecnologias que sao
aplicadas em qualquer servico de saude, seja ele publico ou privado.

Art. 20. Os servicos privados de assisténcia a saude caracterizam-se pela atuacao, por
iniciativa prdpria, de profissionais liberais, legalmente habilitados, e de pessoas juridicas de
direito privado na promocgao, protecao e recuperacao da saude.

Art. 21. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

v PRESTE MAIS _

ATENCAO!

Art. 22. Na prestacdo de servicos privados de assisténcia a saude, serao observados os
principios éticos e as normas expedidas pelo érgdo de direcdo do Sistema Unico de Saude
(SUS) quanto as condig¢des para seu funcionamento.

Art. 23. E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas ou de capitais estrangeiros
na assisténcia a saude, salvo através de doacdes de organismos internacionais vinculados a
Organizacao das Nac¢des Unidas, de entidades de cooperacao técnica e de financiamento e
empréstimos.

@ Conhecimentos Especificos p/ TJ-AM (Analista Judiciario | - Enfermagem) - CESPE
www.estrategiaconcursos.com.br



Ligia Carvalheiro Fernandes
Aula 00

§ 1° Em qualquer caso é obrigatdria a autorizacao do 6rgao de direcao nacional do Sistema
Unico de Saude (SUS), submetendo-se a seu controle as atividades que forem desenvolvidas
e os instrumentos que forem firmados.

§ 2° Excetuam-se do disposto neste artigo os servicos de saude mantidos, sem finalidade
lucrativa, por empresas, para atendimento de seus empregados e dependentes, sem
qgualquer 6nus para a seguridade social.

Art. 23. E permitida a participagdo direta ou indireta, inclusive controle, de empresas ou
de capital estrangeiro na assisténcia a saiide nos seguintes casos:

| - doagBes de organismos a) hospital geral, inclusive
internacionals vinculados & ONU de filantrépico, hospital espedalizado,
entidades de cooperagdo técnica e de policiinica. dfrgc?i gerale clinica
financiamento e empréstimos. Eopengi
Il - pessoas juridicas destinadas a instalar, b) agdes e pesg(u\sais de planejamento
amiliar;

operaclonalizar ou explorar:

Il - servigos de saide mantidos, setn finalidade
lucrativa, por empresas, para atendimento de seus
empregados e dependentes, sem qualquer dnus
para a seguridade social;

IV - demals casos previstos em
legislagdio especifica.

Art. 24. Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura
assistencial a populacdo de uma determinada darea, o Sistema Unico de Saude (SUS)
podera recorrer aos servigos ofertados pela iniciativa privada.

Paragrafo Unico. A participacdao complementar dos servicos privados sera formalizada
mediante contrato ou convénio, observadas, a respeito, as normas de direito publico.

Art. 25. Na hipdtese do artigo anterior, as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos
terdo preferéncia para participar do Sistema Unico de Saude (SUS).
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Servigos prestados pela
Complementar iniclativa privada AO SUS

Servigos privados
Suplemen’rar oferecidos no mercado,

regulados pela ANS

Art. 26. Os critérios e valores para a remuneracdao de servicos e os parametros de
cobertura assistencial serdao estabelecidos pela direcao nacional do Sistema Unico de
Saude (SUS), aprovados no Conselho Nacional de Saude.

§ 1° Na fixacdo dos critérios, valores, formas de reajuste e de pagamento da
remuneracdo aludida neste artigo, a dire¢do nacional do Sistema Unico de Saude (SUS)
devera fundamentar seu ato em demonstrativo econdmico-financeiro que garanta a
efetiva qualidade de execuc¢ao dos servicos contratados.

§ 2° Os servicos contratados submeter-se-dao as normas técnicas e administrativas e aos
principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS), mantido o equilibrio econémico
e financeiro do contrato.

[...]

§ 4° Aos proprietarios, administradores e dirigentes de entidades ou servicos
contratados é vedado exercer cargo de chefia ou fungdo de confianca no Sistema Unico
de Saude (SUS).

Art. 27. A politica de recursos humanos na area da saude sera formalizada e executada,
articuladamente, pelas diferentes esferas de governo, em cumprimento dos seguintes
objetivos:

| - organizacao de um sistema de formacao de recursos humanos em todos os niveis de
ensino, inclusive de pds-graduacao, além da elaboragcao de programas de permanente
aperfeicoamento de pessoal;

[...]

IV - valorizac3do da dedicacdo exclusiva aos servicos do Sistema Unico de Satude (SUS).
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Paragrafo Unico. Os servicos publicos que integram o Sistema Unico de Saude (SUS)
constituem campo de pratica para ensino e pesquisa, mediante normas especificas,
elaboradas conjuntamente com o sistema educacional.

Art. 28. Os cargos e funcdes de chefia, direcao e assessoramento, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), sé poder3o ser exercidas em regime de tempo integral.

§ 1° Os servidores que legalmente acumulam dois cargos ou empregos poderdo exercer
suas atividades em mais de um estabelecimento do Sistema Unico de Satude (SUS).

§ 2° O disposto no paragrafo anterior aplica-se também aos servidores em regime de
tempo integral, com excecdao dos ocupantes de cargos ou funcao de chefia, direcdo ou
assessoramento.

Art. 30. As especializacdes na forma de treinamento em servigo sob supervisao serao
regulamentadas por Comissao Nacional, instituida de acordo com o art. 12 desta Lei,
garantida a participacao das entidades profissionais correspondentes.

Ensino e pesquisa;
Os servigos publicos constituem campo de pratica para ensino e pesquisa;

As pessoas que assumem cargos e funcdes comissionadas (direcdo, chefia e
assessoramento) nao podem assumir outro cargo na gestao publica do SUS;

Os servidores que atuam na ASSISTENCIA do SUS podem assumir mais de um cargo.

Ano: 2017

Banca: IDECAN

Orgdo: INCA

Em relacdo a Politica de Recursos Humanos do Sistema Unico de Saude (SUS), Lei n?
8.080/1990, analise as afirmativas a seguir.

A Politica de Recursos Humanos na area da saude sera formalizada e executada pelos
governos estaduais e municipais.

O SUS nao valoriza a dedicagao exclusiva aos seus servigos.
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Os servidores que legalmente acumulam dois cargos ou empregos poderao exercer suas
atividades em mais de um estabelecimento do SUS. Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)
A I, 1lelll.

B [, apenas.

C Il, apenas.

D IlI, apenas.

Resposta

Correcaonalell

| - A politica de recursos humanos na area da saude sera formalizada e executada,
articuladamente, pelas diferentes esferas de governo,

Il - Os cargos e fungdes de chefia, direcdo e assessoramento, no dmbito do Sistema Unico
de Saude (SUS), sé poderao ser exercidas em regime de tempo integral.

Alternativa: D.

Art. 31. O orcamento da seguridade social destinara ao Sistema Unico de Saude (SUS)
de acordo com a receita estimada, os recursos necessarios a realizacdo de suas
finalidades, previstos em proposta elaborada pela sua direcdo nacional, com a
participacdo dos 6rgaos da Previdéncia Social e da Assisténcia Social, tendo em vista as
metas e prioridades estabelecidas na Lei de Diretrizes Orcamentarias.

Art. 32. S3o considerados de outras fontes os recursos provenientes de:

Il - Servigos que possam ser prestados sem prejuizo da assisténcia a saude;
[l - ajuda, contribuicdes, doacdes e donativos;

IV - alienag¢des patrimoniais e rendimentos de capital;

V - taxas, multas, emolumentos e precos publicos arrecadados no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS); e

VI - rendas eventuais, inclusive comerciais e industriais.

§ 1° Ao Sistema Unico de Satude (SUS) caberd metade da receita de que trata o inciso |
deste artigo, apurada mensalmente, a qual serd destinada a recuperacao de viciados.
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§ 2° As receitas geradas no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) serdo creditadas
diretamente em contas especiais, movimentadas pela sua dire¢ao, na esfera de poder
onde forem arrecadadas.

§ 32 As acOes de saneamento que venham a ser executadas supletivamente pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), serdo financiadas por recursos tarifarios especificos e outros da
Unido, Estados, Distrito Federal, Municipios e, em particular, do Sistema Financeiro da
Habitacao (SFH).

[...]

§ 52 As atividades de pesquisa e desenvolvimento cientifico e tecnoldgico em saude
serdo cofinanciadas pelo Sistema Unico de Saude (SUS), pelas universidades e pelo
orcamento fiscal, além de recursos de instituicdes de fomento e financiamento ou de
origem externa e receita propria das instituicdes executoras.

[...]

Quando cai sobre o financiamento, o artigo 33, é o preferido:

Art. 33. Os recursos financeiros do Sistema Unico de Saude (SUS) serdo depositados em
conta especial, em cada esfera de sua atuacdao, e movimentados sob fiscalizacao dos
respectivos Conselhos de Saude.

§ 12 Na esfera federal, os recursos financeiros, origindrios do Orcamento da Seguridade
Social, de outros Orcamentos da Unido, além de outras fontes, serdao administrados pelo
Ministério da Saude, através do Fundo Nacional de Saude.

§ 29 (Vetado).
§ 32 (Vetado).

§ 42 O Ministério da Saude acompanhara, através de seu sistema de auditoria, a
conformidade a programacao aprovada da aplicacao dos recursos repassados a Estados
e Municipios. Constatada a malversacao, desvio ou nao aplicacdao dos recursos, cabera
ao Ministério da Saude aplicar as medidas previstas em lei.

Art. 34. As autoridades responsaveis pela distribuicdo da receita efetivamente
arrecadada transferirdo automaticamente ao Fundo Nacional de Saude (FNS),
observado o critério do paragrafo Unico deste artigo, os recursos financeiros
correspondentes as dotacdes consignadas no Orcamento da Seguridade Social, a
projetos e atividades a serem executados no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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Paragrafo unico. Na distribuicdo dos recursos financeiros da Seguridade Social sera
observada a mesma proporcao da despesa prevista de cada area, no Or¢camento da
Seguridade Social.

Art. 35. Para o estabelecimento de valores a serem transferidos a Estados, Distrito
Federal e Municipios, serd utilizada a combinacdo dos seguintes critérios, segundo
analise técnica de programas e projetos:

Il - perfil epidemioldgico da populagdo
a ser coberta;

| - perfil demografico da regido: Ill - caracterfsticas quantitativas e qualitativas da

rede de salde na area;

IV - desempenho técnico, econdmico e financeiro
no periodo anterior;

V - niveis de participagdio do setor satde

nos orgamentos estaduals e municipals;
VIl - ressarcimento do atendimento a servigos

prestados para outras esferas de governo

VI - previsdo do plano quinguenal
e investimentos da rede;

§ 12 Metade dos recursos destinados a Estados e Municipios sera distribuida segundo o
guociente de sua divisao pelo nimero de habitantes, independentemente de qualquer
procedimento prévio.

§ 22 Nos casos de Estados e Municipios sujeitos a notdrio processo de migracao, os
critérios demograficos mencionados nesta lei serdao ponderados por outros indicadores
de crescimento populacional, em especial o numero de eleitores registrados.

[...]

§ 62 O disposto no paragrafo anterior ndo prejudica a atuacao dos drgaos de controle
interno e externo e nem a aplicacdao de penalidades previstas em lei, em caso de
irregularidades verificadas na gestao dos recursos transferidos.
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Entenda que os mecanismos de controle social exercem um
importante papel no acompanhamento da realizagao de a¢ées
finalisticas do SUS e isso se aplica também ao acompanhamento
das diferentes etapas da execu¢ao dos recursos.

Art. 36. O processo de planejamento e orcamento do Sistema Unico de Saude (SUS)
sera ascendente, do nivel local até o federal, ouvidos seus 6rgaos deliberativos,
compatibilizando-se as necessidades da politica de saude com a disponibilidade de
recursos em planos de saude dos Municipios, dos Estados, do Distrito Federal e da
Uniao.

§ 12 Os planos de saude serdao a base das atividades e programacdes de cada nivel de
direcdo do Sistema Unico de Saude (SUS), e seu financiamento serd previsto na
respectiva proposta orcamentaria.

§ 22 E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de a¢des n3o previstas
nos planos de saude, exceto em situagcdes emergenciais ou de calamidade publica, na
area de saude.

Art. 37. O Conselho Nacional de Saude estabelecera as diretrizes a serem observadas na
elaboracao dos planos de saude, em funcao das caracteristicas epidemioldgicas e da
organizacao dos servicos em cada jurisdicao administrativa.

Art. 38. Nao serd permitida a destinacdao de subvencdes e auxilios a instituicdes
prestadoras de servicos de saude com finalidade lucrativa.

Ano: 2015

Banca: FGV

Org3o: TJ-PI

A respeito do sistema de planejamento do SUS, analise as afirmativas a seguir:

I . O planejamento deve ser ascendente e integrado, do nivel local até o federal, orientado
por problemas e necessidades de saude para a construcao das diretrizes, objetivos e
metas.

Il . S3o instrumentos para o planejamento no ambito do SUS o Plano de Saude, as
respectivas Programacdes Anuais e o Relatério de Gestao.
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lIl. O Relatodrio de Gestao operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Saude e tem
por objetivo anualizar as metas do Plano de Saude e prever a alocagao dos recursos
orcamentarios a serem executados.

Esta correto somente o que se afirma em:

Al

B Il;

C I

D lell

E llelll

Resposta

[l — Quem operacionaliza as intenc¢des sdao as Programacgdes Anuais!

Atencao:

1) Plano de saude /BASE para execu¢do, acompanhamento e avaliacdo da gestdo / 4
anos;

2) Programacdes anuais / OPERACIONALIZA as intengBes expressas no plano de saude /
coincidird com o calendario;

3) Relatdorio de gestdo/ apresentar RESULTADOS alcancados, orientar eventuais
REDIRECIONAMENTOS / até 30 de marc¢o do ano seguinte.

Alternativa: D.

6 ESTACAI
v

NA PROVA!

DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

A cessao de uso dos imodveis de propriedade do Inamps para orgaos integrantes do
Sistema Unico de Saude (SUS) serd feita de modo a preserva-los como patriménio da
Seguridade Social.

§ 62 Os imdveis de que trata o paragrafo anterior serao inventariados com todos os seus
acessorios, equipamentos e outros bens moéveis e ficarao disponiveis para utilizagao
pelo 6rgdo de direcdo municipal do Sistema Unico de Saude - SUS ou, eventualmente,
pelo estadual, em cuja circunscricao administrativa se encontrem, mediante simples
termo de recebimento.

[...]

§ 82 0 acesso aos servigos de informatica e bases de dados, mantidos pelo Ministério da
Saude e pelo Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, serd assegurado as
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Secretarias Estaduais e Municipais de Saude ou érgaos congéneres, como suporte ao
processo de gestao, de forma a permitir a gerencia informatizada das contas e a
disseminacao de estatisticas sanitarias e epidemioldgicas médico-hospitalares.

[...]

Art. 41. As acOes desenvolvidas pela Fundacao das Pioneiras Sociais e pelo Instituto
Nacional do Cancer, supervisionadas pela direcdo nacional do Sistema Unico de Saude
(SUS), permanecerao como referencial de prestacao de servicos, formacao de recursos
humanos e para transferéncia de tecnologia.

[...]

Art. 43. A gratuidade das acdes e servicos de saude fica preservada nos servicos publicos
contratados, ressalvando-se as clausulas dos contratos ou convénios estabelecidos com
as entidades privadas.

[...]

Art. 45. Os servicos de saude dos hospitais universitarios e de ensino integram-se ao
Sistema Unico de Saude (SUS), mediante convénio, preservada a sua autonomia
administrativa, em relacdao ao patrimonio, aos recursos humanos e financeiros, ensino,
pesquisa e extensao nos limites conferidos pelas instituicdes a que estejam vinculados.

§ 12 Os servicos de saude de sistemas estaduais e municipais de previdéncia social
deverdao integrar-se a direcao correspondente do Sistema Unico de Saude (SUS),
conforme seu ambito de atuacao, bem como quaisquer outros drgaos e servicos de
saude.

§ 22 Em tempo de paz e havendo interesse reciproco, os servicos de saude das Forgas
Armadas poderdo integrar-se ao Sistema Unico de Satude (SUS), conforme se dispuser
em convénio que, para esse fim, for firmado.

Art. 46. o Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecerd mecanismos de incentivos a
participacdo do setor privado no investimento em ciéncia e tecnologia e estimulara a
transferéncia de tecnologia das universidades e institutos de pesquisa aos servigos de
saude nos Estados, Distrito Federal e Municipios, e as empresas nacionais.

Art. 47. O Ministério da Saude, em articulacdo com os niveis estaduais e municipais do
Sistema Unico de Saude (SUS), organizara, no prazo de dois anos, um sistema nacional
de informagdes em saude, integrado em todo o territério nacional, abrangendo
guestoes epidemioldgicas e de prestacao de servicos.

[...]
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Art. 50. Os convénios entre a Unido, os Estados e os Municipios, celebrados para
implantacao dos Sistemas Unificados e Descentralizados de Saude, ficardo rescindidos a
proporcdo que seu objeto for sendo absorvido pelo Sistema Unico de Satude (SUS).

[...]

Art. 52. Sem prejuizo de outras sang¢des cabiveis, constitui crime de emprego irregular
de verbas ou rendas publicas a utilizacdo de recursos financeiros do Sistema Unico de
Saude (SUS) em finalidades diversas das previstas nesta lei.

Art. 53. (Vetado).

Art. 53-A. Na qualidade de acdes e servicos de saude, as atividades de apoio a
assisténcia a saude sao aquelas desenvolvidas pelos laboratdrios de genética humana,
producao e fornecimento de medicamentos e produtos para saude, laboratdrios de
analises clinicas, anatomia patoldgica e de diagndstico por imagem e sao livres a
participacdo direta ou indireta de empresas ou de capitais estrangeiros.

[...]

Ano: 2014

Banca: COPEVE-UFAL

Org3o: Prefeitura de Feira Grande - AL
A questao refere-se ao texto abaixo.

“Art. 2 — A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover
as condicOes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

§ 1 — O dever do Estado de garantir a saude consiste na formulacdao e execucao de
politicas econdmicas e sociais que visem a reducao de riscos de doencas e de outros
agravos e no estabelecimento de condi¢cbes que assegurem acesso universal e igualitario
as acdes e aos servicos para a sua promogao, protecao e recuperacao.

§ 2 — O dever do Estado ndo exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da
sociedade.”
O artigo citado, e seus respectivos paragrafos, faz parte do texto da Lei / Norma / Lei
Complementar:
A( )LCn.2141/12.
B( ) Lein.28080/90.
C( )Lein.28142/90.
D( ) NOAS 01/2001.
E( ) NOAS 2006.

Resposta
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Exatamente o que diz na lei 8080/90 nas disposicoes gerais, veja;

Art. 22 A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condicdes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

§ 12 O dever do Estado de garantir a saude consiste na formulagao e execugao de politicas
econdmicas e sociais que visem a reducao de riscos de doencgas e de outros agravos e no
estabelecimento de condi¢gdes que assegurem acesso universal e igualitario as acoes e
a0s Servigos para a sua promogao, protegao e recuperagao.

§ 22 O dever do Estado nao exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.
Decoreba, né ?

Gabarito: Letra B

Ano: 2016

Banca: CONSULPLAN

Orgdo: Prefeitura de Venda Nova do Imigrante - ES

A Lei n2 8080 de 1990 aborda os objetivos e as atribuicdes do Sistema Unico de Saude
(SUS), que compreendem:

I. A identificacao e a divulgacdo dos fatores condicionantes e determinantes da saude.

II. A assisténcia as pessoas por intermédio de acdes de promogao, protecao e recuperagao
da saude.

lll. A formulagdo de politica de saude. Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A( ) L ITell.

B( )I, apenas.

C( )lell apenas.

D( ) llelll, apenas.

Comentarios: Estes sao os OBJETIVOS do SUS, veja no art: 52 da lei 8080.

CAPITULO |

Dos Objetivos e Atribuicdes

Art. 52 S30 objetivos do Sistema Unico de Satde SUS:

| - a identificacdo e divulgacdo dos fatores condicionantes e determinantes da salde;

Il - a formulacdo de politica de saude destinada a promover, nos campos econdémico e
social, a observancia do disposto no § 12 do art. 22 desta lei;

Il - a assisténcia as pessoas por intermédio de acbes de promocdo, protecdo e
recuperagao da saude, com a realizagao integrada das a¢des assistenciais e das atividades
preventivas.

Gabarito: Letra A
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Ano: 2018
Banca: AOCP
Org3o: Prefeitura de Juiz de Fora - MG

Conforme a Lei n° 8080/90, que diz respeito a regulamentacdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), assinale a alternativa correta.

A ( ) Asaude é um direito fundamental do ser humano, devendo o poder privado prover
as condicOes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

B ( ) O dever do Estado de garantir a salde consiste na formulagao e execugao de
politicas econdmicas e sociais que visem a redu¢ao de riscos de doencas e de outros
agravos e no estabelecimento de condi¢cdes que assegurem acesso universal e igualitario
as acdes e aos servicos para a sua promogao, protecao e recuperacao.

C( ) Odever do Estado exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.
D ( ) O conjunto de acles e servicos de saude, prestados por 6rgdos e instituicoes
privadas e da Administrac3o direta e indireta, constitui o Sistema Unico de Saude.

E( ) A iniciativa publica podera participar do Sistema Unico de Satde, em carater
complementar.

Resposta

A ... devendo o Estado...

B CERTA

C ... ndo exclui...

D ... instituicOes publicas federais, estaduais e municipais, da Administracao direta e
indireta e das fundagdes mantidas pelo Poder Publico ...

E ... iniciativa privada...

Alternativa: B.

Ano: 2018

Banca: FCC

Orgdo: Camara Legislativa do Distrito Federal

No ambito do Sistema Unico de Satde, o principio/diretriz da integralidade de assisténcia
é definido em lei como

A ( ) conjunto articulado e continuo das acbes e servicos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do
sistema.

B ( ) atendimento dos usudrios por meio de linhas de cuidado especificas e articuladas
intersetorialmente com outros servigos indiretamente implicados na promoc¢ao da saude.
C( ) integracdao em nivel executivo das acdes de saude, meio ambiente e saneamento
basico.
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D ( ) conjugacdo dos recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais e humanos da Unido,
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacao de servicos de assisténcia
a saude da populagao.

E( ) universalidade de acesso aos servicos de saide em todos os niveis de assisténcia.
Resposta

Dos principios e diretrizes no art: 72 inciso 22 da lei 8080/90.

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das acdes
e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema;

Alternativa: A.

Ano: 2018

Banca: CS-UFG

Orgdo: Camara de Goiania - GO

Conforme a Lei n2 8.080/1990, que dispde sobre as condi¢des para a promog¢ao, protecdo
e recuperacdo da salide, compete a direcdo municipal do Sistema Unico de Satude (SUS):
A ( ) elaborar normas para regular as relacdes entre o SUS e os servigcos privados
contratados de assisténcia a saude.

B ( ) participar na formulacdo e na implementacdo das politicas de controle das
agressoes ao meio ambiente e as relativas as condi¢des e aos ambientes de trabalho.

C( ) prestar apoio técnico e financeiro aos municipios e executar supletivamente a¢des
e servicos de saude.

D ( ) executar servicos de vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitdria, alimentacao,
nutricdo, saneamento basico e de saude do trabalhador.

Resposta

Art. 18. A direcdo municipal do Sistema de Satde (SUS) compete:
IV - executar servicgos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) vigilancia sanitaria;

c) de alimentacao e nutricao;

d) de saneamento basico; e

e) de saude do trabalhador;

Gabarito letra: D

Ano: 2018
Banca: FGV
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Orgdo: COMPESA

Com base nas disposicoes da Lei 8.080/90 acerca da Saude do Trabalhador, analise as
afirmativas a seguir.

I. A assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de doencga
profissional e do trabalho faz parte da Saude do Trabalhador.

Il. A avaliacdao do impacto que as tecnologias provocam a saude, ndo esta diretamente
incluida na Saude do Trabalhador, embora possa, eventualmente, fazer parte dela.

lll. A Saude do Trabalhador abrange a revisao periddica da listagem oficial de doencgas
originadas no processo de trabalho, tendo na sua elaboragao a colaboragao das entidades
sindicais.

Esta correto o que se afirma em

A( ) |, apenas.

B( ) Il, apenas.

C Ill, apenas.

D( ) lell,apenas.

E( ) lelll, apenas.

Resposta

Conforme a Lei 8080 - Art 62

§ 32 Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades
qgue se destina, através das acdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a
promoc¢do e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacdo e
reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condicdes de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de doenca
profissional e do trabalho;

IV - avaliacdo do impacto que as tecnologias provocam a saude; ERRADA ! A avaliagao
ESTA INCLUSA.

Il - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), da
normatizacdo, fiscalizacdo e controle das condicdes de producdao, extracao,
armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de
maquinas e de equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;
Alternativa: E

Ano: 2018
Banca: FUNRIO
Orgdo: AL-RR
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No que se refere a organizacdo, direcdo e gestdo do Sistema Unico de Saude, a Lei N2
8.080/90 dispbe o seguinte:

A ( ) a Direcdo do Sistema Unico de Saude — SUS — é mudltipla, regionalizada e
hierarquizada em niveis de complexidade decrescente.

B( ) o Sistema Unico de Saude SUS, no nivel federal, podera organizar-se em distritos
com fins de cobertura de especificas acdes de saude.

C( ) as Comissoes Intersetoriais, no ambito municipal, sdo subordinadas a entidades da
sociedade civil, para articulagao de programas de saude.

D ( ) os municipios poderdo constituir consércios para desenvolver, em conjunto, as
acoes e os servicos de saude que lhes correspondam.

Resposta

A ... crescente...

B ... nivel municipal ...

C ... no ambito nacional ....
D CERTA.

Alternativa: D

Ano: 2018

Banca: UFPR

Orgdo: UFPR

Conforme a Lei n? 8.080/90, a assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica,
estd incluida no campo de atuacdo do Sistema Unico de Satude (SUS). Sobre a assisténcia
terapéutica e aincorporacdo de tecnologias em saude descritas na referida lei, identifique
como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

() A assisténcia terapéutica integral consiste na dispensacdo de medicamentos e
produtos de interesse para a saude, tais como drteses, proteses, bolsas coletoras e
equipamentos médicos, e na oferta de procedimentos terapéuticos, em regime
domiciliar, ambulatorial e hospitalar, realizados no territério nacional por servico préprio,
conveniado ou contratado.

( ) Alincorporacado, a exclusdo ou a alteracdo pelo SUS de novos medicamentos, produtos
e procedimentos, bem como a constituicdo ou a alteracdao de protocolo clinico ou de
diretriz terapéutica, sdo atribuicdes do Ministério da Saude, assessorado pela Comissao
Nacional de Incorporagao de Tecnologias no SUS.

() A assisténcia terapéutica integral deve ser garantida pelos municipios, que deverao
realizar o pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de medicamento, produto ou
procedimento clinico ou cirdrgico experimental, ou de uso nao autorizado pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), diretamente aos pacientes.
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( ) Para a incorporacdo, a exclusdo ou a alteracao pelo SUS de novos medicamentos,
produtos e procedimentos, serdao consideradas as evidéncias cientificas sobre a eficacia,
a acuracia, a efetividade e a seguranca do medicamento, produto ou procedimento
objeto do processo, acatadas pelo érgao competente para o registro ou autorizagao de
uso.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.
A()V-V-F-V.

B()V-F-V-V.
C()F=-F=V-V.
D()V-V-F-F.
E()F-V-V-F.
Resposta

A correcdo é na terceira.

No campo de acdo do SUS é garantida a assisténcia terapéutica integral, inclusive
farmacéutica;

Gabarito letra: A

Ano: 2018

Banca: FUMARC

Orgdo: COPASA

Instrucao: A Lei 8.080, de setembro de 1990, dispde sobre as condi¢gdes para promogao,
protecdo e recuperacdao da saude, organizacdo e funcionamento dos servicos
correspondentes.

A questao se refere as defini¢cdes desta lei.

S3do competéncias definidas pela lei a direcdo nacional do Sistema Unico da Saude (SUS)
entre outras, EXCETO:

A) Participar da definicdo de normas, critérios e padrdes para o controle das condicdes e
dos ambientes de trabalho e coordenar a politica de saude do trabalhador.

B) Participar na formulacdo e na implementacdo das politicas de controle das agressdes
ao meio ambiente.

C) Promover articulacdo com os érgaos educacionais e de fiscalizacdo do exercicio
profissional, bem como com entidades representativas de formag¢ao de recursos
humanos na area de saude.

D) Realizar a¢Oes e servicos de saude, diretamente ou mediante participagdo
complementar da iniciativa privada, de forma regionalizada e hierarquizada, em niveis de
complexidade crescente.
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Resposta

Da Organizacgao, da Direcao e da Gestao

Art. 82 As acdes e servicos de salde, executados pelo Sistema Unico de Satude (SUS), seja
diretamente ou mediante participacdo complementar da iniciativa privada, serao
organizados de forma regionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade
crescente.

Obs.: essa alternativa esta errada pois ela se refere a organizagao, direcao e gestdo; e nao
uma competéncia nacional do SUS.

Gabarito letra: D

Ano: 2018

Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Org3o: Prefeitura de Fortaleza - CE

Analise as afirmacdes que seguem, assinalando V para Verdadeiro e F para Falso, e, em
seguida, marque a opgao com a sequéncia correta de cima para baixo. Conforme a Lei
Organica da Saude n? 8080/1990, é de competéncia da direcdo municipal do Sistema
Unico de Saude (SUS):

() participar do planejamento, da programacao e da organizacdo da rede regionalizada e
hierarquizada do SUS, em articulagao com sua direcao estadual.

() participar da execucdo, do controle e da avaliacdo das acdes referentes as condicdes e
aos ambientes de trabalho.

() formar consdrcios administrativos intermunicipais.

A) V,F, V.

B) V,V, V.

C) V,F,F.

D) F,V, F.

Resposta

Art. 18. A direcdo municipal do Sistema de Saude (SUS) compete:

Il - participar do planejamento, programacdo e organizacdao da rede regionalizada e
hierarquizada do Sistema Unico de Saude (SUS), em articulagdo com sua dire¢do estadual;
Il - participar da execucdo, controle e avaliacdo das a¢des referentes as condi¢cdes e aos
ambientes de trabalho;

VII - formar consércios administrativos intermunicipais;

Gabarito letra: B

Ano: 2018
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Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Org3o: Prefeitura de Fortaleza - CE

O Principio do Sistema Unico de Satde (SUS), que respalda e garante o acesso de todo e
qualquer individuo aos servigos publicos de saude, é:

A ( ) universalidade.

B( ) participacao da comunidade.

C( ) regionalizagao.

D( ) equidade.

Resposta

A universalidade de acesso aos servicos de saude no SUS é garantida em todos os niveis
de assisténcia;

Alternativa: A

Ano: 2018

Banca: COPEVE-UFAL

Orgdo: UFAL

No campo do Sistema Unico de Satde, qual o principio que busca a identificacdo dos
sujeitos vistos como totalidade, ainda que nao sejam alcancaveis em sua plenitude,
considerando-se todas as dimensdes humanas e possibilidades possiveis de intervencao,
e que tem permeado discussdes nos campos de politicas publicas e formacgao
profissional?

A) Justica.

B) Autonomia.

C) Integralidade.

D) Acessibilidade.

E) Sustentabilidade.

Resposta

Aintegralidade de assisténcia é entendida como conjunto articulado e continuo das acdes
e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema.

Alternativa: C

Ano: 2018

Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Orgdo: Prefeitura de Fortaleza - CE

A respeito da Universalidade, é correto afirmar:
a) tem como objetivo diminuir as desigualdades.
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b) asaude é um direito de cidadania. Cabe ao Estado assegurar esse direito, oferecendo
acesso as agoes e aos servicos, independente de sexo, de raga, de ocupagao, ou de
outras caracteristicas sociais ou pessoais.

c) visa a descentralizagao dos servigos e a participacao da comunidade nas tomadas de
decisoes.

d) refere-se a cobertura total das a¢gdes de saude, independente da natureza ou do nivel
de complexidade dos servicos de saude.

Resposta

A universalidade de acesso aos servicos de saude é garantida em todos os niveis de
assisténcia independente de sexo, de raca, de ocupacao, ou de outras caracteristicas
sociais ou pessoais.

Alternativa: B

Ano: 2018

Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Orgdo: Prefeitura de Fortaleza - CE

Os principios que norteiam o Sistema Unico de Satde (SUS) sdo, EXCETO:
A) universalidade.

B) participacdo da comunidade.

C) justica.

D) equidade.

Resposta

Sao principios do SUS;

| - universalidade de acesso aos servicos de saude em todos os niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das a¢des
e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema;

Il - preservacao da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral;
IV -igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;
V - direito a informacdo, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacdo de informacdes quanto ao potencial dos servicos de saude e a sua
utilizagao pelo usuario;

VII - utilizagao da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocagao de
recursos e a orientagao programatica;

VIII - participagdao da comunidade;

Lembre-se !

A justica NAO é um principio do SUS.
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Alternativa: C

Ano: 2018

Banca: Prefeitura de Fortaleza - CE

Org3o: Prefeitura de Fortaleza - CE

Uma das grandes conquistas oriundas do movimento de Reforma Sanitaria da década de
80 foi a promulgac¢ao da Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, a qual regula em todo
o territério nacional, as agdes e servicos de saude e a organizacao e funcionamento do
Sistema Unico de Saude (SUS). Sobre o SUS, é correto afirmar que:

A) deve utilizar a vontade politica de cada territério como critério para o estabelecimento
de prioridades, a alocacao de recursos e a orientagcao programatica.

B) é responsdvel pela formulacdo das politicas de saneamento basico e meio ambiente.
C) tem como um de seus principios a igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos
ou privilégios de qualquer espécie.

D) dentre suas responsabilidades, estd a execucao de ag¢des de vigilancia sanitaria e de
vigilancia epidemioldgica, cabendo a iniciativa privada as acdes de promocao da saude do
trabalhador.

Resposta

Dos Principios e Diretrizes

IV -igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;
VIl - utilizagao da EPIDEMIOLOGIA para o estabelecimento de prioridades, a alocagao de
recursos e a orientacao programatica;

Alternativa: C

Ano: 2018 Banca: COMPERVE Orgio: Prefeitura de Natal - RN Prova: COMPERVE - 2018 -
Prefeitura de Natal - RN - Enfermeiro do Trabalho

A Lei N2 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condi¢cdes para promogao,
protecdao e recuperacao da saude, a organizacao e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias. Sobre a saude do trabalhador no Sistema
Unico de Saude (SUS), analise as afirmativas abaixo.

| Os servicos de saude voltados para o trabalhador, em todo o territdrio nacional, serdo
instituidos por meio do Subsistema de Atencao a Saude do Trabalhador.

Il A direcdo nacional do SUS compete participar da formulacdo e da implementagdo das
politicas relativas as condi¢des e aos ambientes de trabalho.

lIl A saude do trabalhador abrange a assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de
trabalho ou portador de doenga profissional e do trabalho.
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IV Os servicos publicos de atencao a saude do trabalhador caracterizam -se pela atuagao,
por iniciativa propria, de profissionais liberais e de pessoas juridicas de direito privado.
Estdo corretas as afirmativas:

A) llelll.
B) lell
C()lelv.
D( ) llelV.

Comentarios:

| ERRADA. N3o ha Subsistema de Atencdo a Saude do Trabalhador e sim da saude
INDIGENA.

IV ERRADA. Os SERVICOS PRIVADOS de atencao a saude do trabalhador caracterizam -se
pela atuacao, por iniciativa propria, de profissionais liberais e de pessoas juridicas de
direito privado.

Alternativa: A

Ano: 2018

Banca: AOCP

Org3o: Prefeitura de Jo3o Pessoa - PB

De acordo com o que estabelece a Constituicdo Federal acerca do Sistema Unico de

Saude, assinale a alternativa que corresponda a uma diretriz a ser observada em sua

organizagao.

A) Descentralizacdo, com direcao Unica a cargo do Governo Federal.

B) Centralizacdo, com dire¢ao conjunta de cada esfera de governo.

C) Participacao da Comunidade.

D) Atendimento integral, com prioridade para as atividades paliativas e de urgéncia, sem
prejuizo dos servicos assistenciais.

Comentarios:
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autonomia

direito & informagdo
universalidade

atendimentos especificos

conjugagdo dos recursos
financelros, tecnoldgicos, materiais
e humanos das 3 esferas

participagdo da comunidade

Gabarito: Letra C

Ano: 2018

Banca: AOCP

Org3o: Prefeitura de Jodo Pessoa - PB

Assinale a alternativa correta de acordo com o que dispde a Lei n® 8.080/1990.

A) Aplica-se aos consoércios administrativos intermunicipais o principio da direcdo
multipla, e a respectiva lei de criagao do consorcio dispora sobre sua observancia.

B) No nivel Estadual, o Sistema Unico de Saude (SUS), podera organizar-se em distritos
de forma a integrar e articular recursos, técnicas e praticas voltadas para a cobertura
parcial das a¢cdes de saude de competéncia dos municipios.

C) As comissOes intersetoriais terdo a finalidade de articular politicas e programas de
interesse para a saude, cuja execugao envolva areas nao compreendidas no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS).

D) Caberd aos Estados financiar com recursos préprios o Subsistema de Atencdo a Saude
Indigena, podendo a Unidao atuar complementarmente no custeio e execugao das
agoes.

Resposta

Esta é bem literal: As comissdes intersetoriais terao a finalidade de articular politicas e
programas de interesse para a saude, cuja execugao envolva areas nao compreendidas
no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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Gabarito: Letra C

Ano: 2018

Banca: UFU-MG

Orgdo: UFU-MG

O artigo 23, da lei 8.080 de 19 de setembro de 1990, que trata especificamente sobre a

participacdo de empresas ou de capital estrangeiro na assisténcia a saude, sofreu uma

importante mudancga por meio da lei 13.097, de 2015, na qual, em sua nova redacgao, |é-

se: “Art. 23. E permitida a participac3o direta ou indireta, inclusive controle, de empresas

ou de capital estrangeiro na assisténcia a saude nos seguintes casos, [...] Il — pessoas

juridicas destinadas a instalar, operacionalizar ou explorar.

Assinale a alternativa que prevé pelo menos um dos itens dessa permissao prevista nesse

artigo.

A) Atencao basica em saude e vigilancia em saude.

B) Hospital geral, inclusive filantrépico, hospital especializado, policlinica, clinica geral e
clinica especializada.

C) Medicamentos, vacinas, hemoderivados e fabricacao de préteses e orteses.

D) Quaisquer ac¢des, servicos e produtos destinados a promocgdo, a prevencdo, a cura e
a reabilitacdo a saude.

Resposta

Veja na integra o que diz o art 232 !

Art. 23. E permitida a participacdo direta ou indireta, inclusive controle, de empresas ou

de capital estrangeiro na assisténcia a saude nos seguintes casos:

| — doagOes de organismos internacionais vinculados a Organizacdo das Nag¢des Unidas,

de entidades de cooperacao técnica e de financiamento e empréstimos;

Il — pessoas juridicas destinadas a instalar, operacionalizar ou explorar:

a) hospital geral, inclusive filantrépico, hospital especializado, policlinica, clinica geral e

clinica especializada; e

b) acdes e pesquisas de planejamento familiar;

Il — servicos de saude mantidos, sem finalidade lucrativa, por empresas, para

atendimento de seus empregados e dependentes, sem qualquer 6nus para a seguridade

social; e

IV — demais casos previstos em legislacdo especifica.”

Alternativa: B

Ano: 2018
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Banca: CS-UFG

Orgdo: UFG

O Sistema Unico de Saude (SUS) foi instituido no Brasil pela Constituicdo Federal de 1.988,
em seu artigo 196, como forma de efetivar o mandamento constitucional do direito a
salde como um “direito de todos” e “dever do Estado”. E regulamentada pela Lei n.
8.080/1990, que operacionaliza o atendimento publico da saude. Esta lei

A)

B)

)

D)

institui fatores determinantes e condicionantes a saude como a alimentagao, a
moradia, o saneamento basico, o acesso simultaneo a energia elétrica e ao
abastecimento de agua, a renda, a educac¢ao, o transporte, o lazer e o acesso aos bens
e servicos essenciais; os niveis de saude da populacdo que expressam a organizagao
social e econbmica do pais.

define o campo de atuagao que inclui execucdao de a¢des de vigilancia sanitdria, de
vigilancia epidemioldgica, de saude do trabalhador, avaliagao de qualidade de vida do
individuo, familia e comunidade, e assisténcia terapéutica integral, inclusive
farmacéutica

especifica acles relativas a vigilancia nutricional e a orientacdo alimentar; a
formulacdo da politica de medicamentos, equipamentos, imunobiolédgicos e outros
insumos de interesse para a saude e a participacao na sua producao e a colaboragcao
na protecao do meio ambiente.

estabelece para as comissdes intersetoriais as seguintes atividades: normatizar e
coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados e
fixar diretrizes sobre as regides de saude, distrito sanitario, integracao de territdrios,
referéncia e contra referéncia e demais aspectos vinculados a integracao das acdes e
servicos de saude entre os entes federados

Comentarios:

A ERRADA. Art. 30 Os niveis de saude expressam a organizag¢ao social e econdmica do
Pais, tendo a saude como determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacao,
a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a
atividade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais.

B ERRADA. Nao esta incluso no campo de atuacdo do SUS a avaliacdo de qualidade de
vida do individuo, familia e comunidade.

Veja !

Art. 62 Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema Unico de Satde (SUS):

| - a execugdo de agdes:

a)
b)
c)
d)
C

de vigilancia sanitaria;

de vigilancia epidemioldgica;

de saude do trabalhador; e

de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica
CERTA.

D ERRADA. Esta competéncia cabe a direcdao nacional do SUS.
Art 162: inciso XVI
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XVI - normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue, Componentes
e Derivados;
Alternativa: C

Ano: 2018

Banca: COMPERVE

Orgdo: SESAP-RN

De acordo com a Lei Organica da Saude do SUS (BRASIL, 1990), a descricdao “Conjunto
articulado e continuo das a¢des e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema” se refere ao
principio da

A) Hierarquizacao.

B) Universalidade.

C) Regionalizacao

D) Integralidade.

Resposta

Quando falamos acerca da INTEGRALIDADE podemos concluir que o usuario tem direito
de utilizar o servico em todos os niveis de assisténcia seja qual for a sua necessidade.
Veja o que diz a lei seca.

Dos Principios e Diretrizes

Art. 72 As acles e servicos publicos de saude e os servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Saude (SUS), s3o desenvolvidos de acordo
com as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicao Federal, obedecendo ainda aos
seguintes principios:

[....]

Il - INTEGRALIDADE de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das
acoes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso
em todos os niveis de complexidade do sistema;

Alternativa: D

Ano: 2018

Banca: COPERVE - UFSC

Orgdo: UFSC

Conforme disposto no artigo 72 da Lei Organica da Saude n. 8.080/90, as acdes e os
servicos publicos de saude e os servigos privados contratados ou conveniados que
integram o Sistema Unico de Saude (SUS) sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes
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previstas no artigo 198 da Constituicao Federal, obedecendo a determinados principios.
Sobre o assunto, analise os itens abaixo, identifigue os que correspondam a essas
diretrizes e assinale a alternativa correta.

I. Universalidade de acesso aos servigcos de saide em todos os niveis de assisténcia.

. Integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das a¢des
e servicos curativos e individuais, padronizando a atencao de saude independentemente
dos niveis de complexidade do sistema.

. Igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie.
IV. Utilizacao de pretexto politico e deliberado para o estabelecimento de prioridades, a
alocacdo de recursos e a orientagao programatica.

V. Organizacdao de atendimento publico especifico e especializado para mulheres e
vitimas de violéncia doméstica em geral, que garanta, entre outros, atendimento,
acompanhamento psicoldgico e cirurgias plasticas reparadoras.

A) Somente os itens |, Il e V estdo corretos.

B) Somente os itens II, Il e IV estdo corretos.
C) Somente os itens |, Il e IV estdo corretos.
D) Somente os itens |, Il e V estdo corretos.
E) Somente os itens Il, lll e V estdo corretos.
Resposta

Errosem Il eIV

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das acdes
e servicos PREVENTIVOS e curativos, individuais e COLETIVOS, EXIGIDOS PARA CADA
CASO em TODOS os niveis de complexidade do sistema;

IV - utilizacdo da EPIDEMIOLOGIA para o estabelecimento de prioridades, a alocagao de
recursos e a orientacao programatica;

Alternativa: D

Ano: 2018

Banca: CONSULPLAN

Orgdo: Camara de Belo Horizonte - MG

A Lei n2 8.080/90 que dispde sobre a organizac3o, a direcdo e a gestdo do Sistema Unico

de Saude define que os consdrcios intermunicipais de saude podem integrar o SUS. Essa

articulagao intermunicipal tem como principal objetivo:

A) Induzir os municipios a adesdo ao consdrcio para garantir maiores recursos a saude
da populagao.

B) Realizar atividades conjuntas referentes a promocdo, protecdo e recuperagao da
saude de suas populagdes.
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C) Garantir maior autonomia aos municipios consorciados na gestdo dos recursos
financeiros disponiveis para a saude.

D) Obter recursos financeiros para garantir o acesso a saude da populacdo da regido
consorciada, seja através dos servigos do SUS, seja através dos servigos conveniados.

Resposta

Da Organizagao, da Dire¢ao e da Gestao do SUS;

Art. 10. Os municipios poderao constituir consorcios para desenvolver em conjunto as

acoes e os servicos de saude que lhes correspondam.

Alternativa: B

Ano: 2018

Banca: CONSULPLAN

Orgdo: Camara de Belo Horizonte - MG

De acordo com as diretrizes para a organizacdo e o funcionamento do Sistema de Saude

brasileiro definidas por lei afirma-se corretamente que:

A) E proibida a participacdo de capital estrangeiro na assisténcia a saude.

B) Os servicos privados de assisténcia a salide sdo aqueles exercidos por pessoas juridicas
de direito publico.

C) Os servicos filantrépicos tém preferéncia para participar do SUS em relacdo aos
servigos privados com fins lucrativos.

D) Os servicos privados de assisténcia a saude devem obedecer a legislacdao especifica
para o setor quanto as condigdes para o seu funcionamento.

Resposta

a) ERRADA. E permitida a participacdo direta ou indireta, inclusive controle, de empresas
ou de capital estrangeiro na assisténcia a saude nos seguintes casos:

| - doagdes de organismos internacionais vinculados a Organiza¢ao das Nag¢des Unidas, de

entidades de cooperacao técnica e de financiamento e empréstimos;

Il - pessoas juridicas destinadas a instalar, operacionalizar ou explorar:

a) hospital geral, inclusive filantrépico, hospital especializado, policlinica, clinica geral e

clinica especializada; e

b) acdes e pesquisas de planejamento familiar;

Il - servicos de saude mantidos, sem finalidade lucrativa, por empresas, para

atendimento de seus empregados e dependentes, sem qualquer 6nus para a seguridade

social; e

IV - demais casos previstos em legislacao especifica.

ERRADA. Os servigos privados de assisténcia a saude caracterizam-se pela atuacao, por

iniciativa propria, de profissionais liberais, legalmente habilitados, e de pessoas juridicas

de direito privado na promocao, protecdo e recuperac¢ao da saude.
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b) CERTA.

c) ERRADA. Na prestacdo de servicos privados de assisténcia a saude, serdo observados
os principios éticos e as normas expedidas pelo 6rgdo de direcdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) quanto as condi¢des para seu funcionamento.

Alternativa: C

Ano: 2018

Banca: CONSULPLAN

Orgdo: Camara de Belo Horizonte - MG

De acordo com a Lei n? 8.080/1990, os principios e as diretrizes do SUS devem ser

seguidos:

A) Em todos os estabelecimentos de saude do Brasil.

B) Somente pelos servicos publicos de saude, pelos servicos filantrdpicos e os sem fins
lucrativos.

C) Pelas ac¢Oes e servicos publicos de saude e pelos servicos privados contratados ou
conveniados pelo SUS.

D) Pelas a¢Oes e servicos publicos de saude, sendo os servicos privados de saude
desobrigados a segui-los em qualquer situacao.

Resposta

A partir do momento em que o servico privado, filantropico e contratado passa a ter
convénio com o SUS ele passa a seguir os principios e diretrizes que estao no art: 72 da lei
8080/90.

Alternativa: C

Ano: 2017

Banca: CONSULPLAN

Org3o: TRE-RJ

A Lei Organica da Saude, Lei n2 8.080/1990, dispde sobre as condi¢des para a promogao,

protecdo e recuperacao da saude da populagdao em geral e estabelece também, EXCETO:

A) O atendimento domiciliar e a internacdao domiciliar.

B) As regras de participacdo da comunidade na gestao do SUS.

C) As acbes e os servicos de saude voltados para o atendimento das populacdes
indigenas.

D) O direito de acompanhamento durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e
pos-parto imediato por um acompanhante indicado pela parturiente.
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Resposta

A Lein2 8.142/90 é que dispGe sobre a participa¢do da comunidade na gestdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos
financeiros na drea da saude e da outras providéncias.

Alternativa: B

Ano: 2017

Banca: CONSULPLAN

Orgdo: TRE-RJ

No ambito dos Municipios, a Secretaria de Saude ou 6rgdo equivalente exerce a direcao

do Sistema Unico de Saude (SUS). Em relagdo a Organizacdo, Direcdo e Gestdo do

Municipio, assinale a afirmativa INCORRETA.

A) Os municipios poderdo constituir consércios para desenvolver em conjunto as a¢des
e os servicos de saude que lhes correspondam.

B) Aplica-se aos consdrcios administrativos intermunicipais o principio da dire¢do Unica,
e os respectivos atos constitutivos disporao sobre sua observancia.

C) Serdao criadas comissdes intersetoriais de ambito municipal, subordinadas ao
Ministério da Saude, integradas pelos orgaos competentes e por entidades
representativas da sociedade civil.

D) No nivel municipal, o Sistema Unico de Saude (SUS) poderd organizar-se em distritos
de forma a integrar e articular recursos, técnicas e praticas voltadas para a cobertura
total das a¢des de salde.

Resposta

O erro esta na “c”: Art. 12. Serdo criadas comissoes intersetoriais de ambito NACIONAL,
SUBORDINADAS AO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE, integradas pelos MINISTERIOS e
orgaos competentes e por entidades representativas da sociedade civil.

Alternativa: C

Ano: 2017

Banca: FCC

Orgdo: TRE-PR

Uma Unidade Basica de Saude fornece mensalmente um medicamento de alto custo a
um paciente que faz acompanhamento na rede privada de saude. O principio do Sistema
Unico de Saude que garante este acesso é o da

A) cooperacao.

B) paridade.
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C) universalidade.
D) homogeneidade.
E) solidariedade.

Resposta

Universalidade é um dos principios fundamentais do SUS e determina que TODOS os
cidadaos brasileiros, sem qualquer tipo de discriminagao, ou seja, independente se faz
acompanhamento na rede publica ou privada tém direito ao acesso as acdes e servicos
de saude.

Alternativa: C

Ano: 2017

Banca: NUCEPE

Orgdo: FMS

Sobre as normas de organizacdo do Sistema Unico de Saude do Brasil, assinale a
alternativa CORRETA:

a) A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condicdes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

b) Os niveis de salde expressam a organizacao social e econémica do Pais, tendo a saude,
como determinantes bioldgicos, a alimentacao, a moradia, o saneamento basico, o meio
ambiente, o trabalho.

c) As acdes e servicos de satde, executados pelo Sistema Unico de Saude (SUS), serdo
organizados de forma centralizada no nivel federal.

d) A dire¢do nacional do Sistema Unico da Satde (SUS) ndo compete, dentre outras acdes,
participar na formulagcao e na implementacdo das politicas de controle das agressdes ao
meio ambiente e de saneamento basico.

e) O conjunto de acdes e servicos de salide que constitui o Sistema Unico de Satde (SUS)
inclui as instituicdes publicas federais, estaduais e municipais de controle de qualidade,
pesquisa e producao de insumos, medicamentos, exceto as de sangue e hemoderivados.

Resposta

a) CERTA.

b) ERRADA ! Art. 30 Os niveis de saude expressam a organizagao social e econémica do
Pais, tendo a saude como determinantes E CONDICIONANTES, ENTRE OUTROS, a
alimentacao, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, A RENDA,
A EDUCACAO, A ATIVIDADE FfSICA, O TRANSPORTE, O LAZER E O ACESSO AOS BENS E
SERVICOS ESSENCIAIS.

c) ERRADA !l Art. 82 As acdes e servicos de saude, executados pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), SEJA DIRETAMENTE OU MEDIANTE PARTICIPACAO COMPLEMENTAR DA
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INICIATIVA PRIVADA, SERAO ORGANIZADOS DE FORMA REGIONALIZADA E
HIERARQUIZADA em niveis de complexidade CRESCENTE.

d) ERRADA ! Veja:

Art. 16. A dire¢do nacional do Sistema Unico da Saude (SUS) compete:

Il - participar na formulagdo e na implementagdo das politicas: a) de controle das

agressdes ao meio ambiente; b) de saneamento basico; e c) relativas as condi¢cGes e aos

ambientes de trabalho;

e) ERRADA !!! A producdo de hemoderivados também esta inclusa, veja o que diz o art:
42 inciso 19. Art. 42 O conjunto de agdes e servicos de saude, prestados por érgaos e
instituicoes publicas federais, estaduais e municipais, da Administracdo direta e
indireta e das fundacdes mantidas pelo Poder Publico, constitui o Sistema Unico de
Saude (SUS). § 12 Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituicdes publicas
federais, estaduais e municipais de controle de qualidade, pesquisa e producdo de
insumos, medicamentos, INCLUSIVE de sangue e hemoderivados, e de equipamentos
para saude.

Alternativa: A

DECRETO N2 7.508, DE 28 DE JUNHO DE 2011

Art. 1° Este Decreto regulamenta a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor
sobre a organizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude e a articulacao interfederativa.

Regulamen’ra a Lel 8080/20

Ano: 2016
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Banca: IBFC

Orgdo: EBSERH

De acordo com decreto presidencial 7508 de 28 de junho de 2011, o conjunto de agdes e
servicos de saude articulados em niveis de complexidade crescente, com a finalidade de
garantir a integralidade da assisténcia a saude, corresponde a (ao):

A Rede de Atenc¢ao a Saude

B Porta de Entrada do Sistema de Saude

C Mapa da Saude

D Regido de Saude

E Contrato Organizativo da Acao Publica da Saude

Resposta

Conforme esquema acima, trata-se Planejamento de Saude + Assisténcia a Saude +
Articulacao Federativa = REDE.

Alterativa: A.

Art. 22 Para efeito deste Decreto, considera-se:

Vamos as famosas e tdo necessdrias definigoes...

| - Regido de Saude - espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de
Municipios limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econbmicas e sociais
e de redes de comunicacao e infraestrutura de transportes compartilhados, com a
finalidade de integrar a organizacao, o planejamento e a execucdo de acdes e servicos
de saude;

Il - Contrato Organizativo da Ag¢ao Publica da Saude - acordo de colaboracao firmado
entre entes federativos com a finalidade de organizar e integrar as acdes e servicos de
saude na rede regionalizada e hierarquizada, com definicdo de responsabilidades,
indicadores e metas de saude, critérios de avaliacdo de desempenho, recursos
financeiros que serao disponibilizados, forma de controle e fiscalizagao de sua execugao
e demais elementos necessarios a implementacado integrada das acdes e servicos de
saude;

lll - Portas de Entrada - servicos de atendimento inicial a saude do usuario no SUS;
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IV - ComissOes Intergestores - instancias de pactuacao consensual entre os entes
federativos para definicao das regras da gestao compartilhada do SUS;

V - Mapa da Saude - descricdao geografica da distribuicao de recursos humanos e de
acdes e servicos de saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se
a capacidade instalada existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir dos
indicadores de saude do sistema;

VI - Rede de Atengado a Saude - conjunto de agdes e servicos de saude articulados em
niveis de complexidade crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da
assisténcia a saude;

VII - Servigos Especiais de Acesso Aberto - servicos de saude especificos para o
atendimento da pessoa que, em razdao de agravo ou de situacao laboral, necessita de
atendimento especial; e

VIII - Protocolo Clinico e Diretriz Terapéutica - documento que estabelece: critérios para
o diagndstico da doenca ou do agravo a saude; o tratamento preconizado, com os
medicamentos e demais produtos apropriados, quando couber; as posologias
recomendadas; os mecanismos de controle clinico; e o acompanhamento e a verificacao
dos resultados terapéuticos, a serem seguidos pelos gestores do SUS.

Ano: 2018

Banca: FCC

Orgdo: Camara Legislativa do Distrito Federal

O Decreto n° 7.508/2011, conceitua Mapa da Saude, como

A acordo de colaboracdo firmado entre entes federativos com a finalidade de organizar
e integrar as acodes e servicos de saude na rede regionalizada e hierarquizada, com
definicdo de responsabilidades, indicadores e metas de saude, critérios de avaliacao de
desempenho, recursos financeiros que serdao disponibilizados, forma de controle e
fiscalizacao de sua execuc¢ao e demais elementos necessarios a implementacgao integrada
das agdes e servigos de saude.

B descricao geografica da distribuicdo de recursos humanos e de agles e servigos de
saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade
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instalada existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de
saude de sistema.

C espacgo geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios limitrofes,
delimitado a partir de identidades culturais, econdmicas e sociais e de rede de
comunica¢ao e infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de
integrar a organizacao, o planejamento e a execucado de agdes e servicos de saude.

D instancias de pactuacdao consensual entre os entes federativos para definicao das
regras da gestao compartilhada do SUS.

E conjunto de acdes e servicos de saude articulados em niveis de complexidade
crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude.

Resposta

Questao literal da definicao de mapa da saude, conforme visto acima. Complemento que,
no processo de planejamento, o Mapa da Saude auxilia na andlise situacional
contribuindo na identificacdo das necessidades de saude da populagao, nas dimensdes
referentes as condi¢des de vida e de acesso aos servicos e as a¢des de saude, baseando
o estabelecimento de metas de saude.

Alternativa: B.

Ano: 2015

Banca: COMPERVE

Orgdo: UFRN

Sobre as regides de saude instituidas pelo Decreto n? 7508, de 28 de junho de 2011,
considere as seguintes afirmacdes.

| As Regides de Saude serdo instituidas pelo Estado, em articulagdo com os Municipios,
respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na Comissao Intergestores Tripartite — CIT.

Il Poderdo ser instituidas Regides de Saude interestaduais, compostas por Municipios
limitrofes, por ato conjunto dos respectivos Estados em articulagdo com os Municipios.
lIl A instituicdo de Regides de Saude situadas em dareas de fronteira com outros paises
deverd respeitar as normas que regem as relagdes constitucionais implementadas pelo
Ministério da Saude.

IV Para ser instituida, a Regido de Saude deve conter, no minimo, a¢cdes e servicos de
atencdo primaria, urgéncia e emergéncia, atencao psicossocial, atencdo ambulatorial
especializada e hospitalar e vigilancia epidemioldgica.

Das afirmagdes, estao corretas

A lelll
B lell
C llelV.
D lllelVv.
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Resposta

Os errosestaonalllelV:

Il — A instituicao de Regides de Saude situadas em areas de fronteira com outros paises
deverad respeitar as normas que regem as rela¢des internacionais.

IV — Troque vigilancia epidemiolégica por vigilancia em saude.

Alterantiva: B.

Art. 32 O SUS é constituido pela conjugacao das acdes e servicos de promogao,
protecao e recuperagao da saude executados pelos entes federativos, de forma direta
ou indireta, mediante a participagdo complementar da iniciativa privada, sendo
organizado de forma regionalizada e hierarquizada.

Art. 42 As Regioes de Saude serdo instituidas pelo Estado, em articulagdo com os
Municipios, respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na Comissao Intergestores
Tripartite - CIT a que se refere o inciso | do art. 30.

§ 1o Poderao ser instituidas Regides de Saude interestaduais, compostas por
Municipios limitrofes, por ato conjunto dos respectivos Estados em articulagdo com os
Municipios.

§ 20 Ainstituicao de Regides de Saude situadas em areas de fronteira com outros paises
devera respeitar as normas que regem as relagdes internacionais.

Art. 50 Para ser instituida, a Regiao de Saude deve conter, no minimo, acdes e servicos
de:

T - ATENCAO PRIMARTA:
( IT- URGENCIA E EMERGENCIA:

RE&IAO JEVE III - ATENCAO PSICOSSOCIAL:
SAUDE

IV - ATENCAO AMBLILAT ORIAL
.. ESPECIALIZADA E HOSPITALAR;

V - VIGILANCIA EM SALIDE.
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Ano: 2016

Banca: Serctam

Orgdo: Prefeitura de Quixad4d - CE

O SUS tem como diretriz constitucional a descentralizagdao, ao mesmo tempo em que,
também por conceituacdo constitucional (art. 198, caput), se constitui como o resultado
da integracao das agcdes e servicos publicos em rede regionalizada e hierarquizada.
Conforme previsto no Decreto Federal n? 7.508/2011, para ser instituida a Regido de
Saude deve conter, no minimo, a¢des e servicos de:

A Atencao primdria, urgéncia e emergéncia, atencao psicossocial, atencao ambulatorial
especializada e hospitalar e vigilancia em saude.

B Atencao primaria, atencao psicossocial, atencao hospitalar e vigilancia em saude.

C Atencado primaria, urgéncia e emergéncia, atencao hospitalar e vigilancia em saude.

D Atencao hospitalar, urgéncia e emergéncia e atengao primaria.

E Atencdo primaria, servigcos especiais de acesso aberto, urgéncia e emergéncia, atencao
ambulatorial especializada e hospitalar, vigilancia em saude, acesso universal e igualitario
e Mapa da Saude.

Resposta

Exatamente como no esquema acima. Memorize que sdao 5 e decore-os para nao perder
essa questao.

Alternativa: A.

Paragrafo Unico. A instituicdo das Regides de Saude observara cronograma pactuado
nas Comissoes Intergestores.

Art. 62 As Regides de Saude serdo referéncia para as transferéncias de recursos entre
os entes federativos.

Art. 7° As Redes de Atencdo a Saude estarao compreendidas no ambito de uma Regiao
de Saude, ou de varias delas, em consonancia com diretrizes pactuadas nas Comissoes
Intergestores.

Paragrafo unico. Os entes federativos definirdo os seguintes elementos em relagao as
Regides de Saude:

| - seus limites geograficos;

Il - populagdo usuaria das agdes e servigos;
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Il - rol de acdes e servicos que serdo ofertados; e
IV - respectivas responsabilidades, critérios de acessibilidade e escala para conformacao
dos servigos.

Art. 82 O acesso universal, igualitario e ordenado as agdes e servigos de saude se inicia
pelas Portas de Entrada do SUS e se completa na rede regionalizada e hierarquizada, de
acordo com a complexidade do servico.

‘ Ty,
| DESPENCA HA,
) PROVAI
e

(Y
Art. 9 S3o Portas de Entrada as acdes e aos servicos de saude nas Redes de Atencao a
Saude os servigos:

I - DE ATENCAO PRIMARTA;

PORTAS DE

ENEEADA I - DE ATENCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA:

SUS TI1 - DE ATENCAO PSICOSSOCIAL; E

IV - ESPECIAIS DE ACESSO ABERTO.

Ano: 2014

Banca: FAFIPA

Orgdo: Prefeitura de Iguaragu - PR

O acesso universal e igualitario e ordenador as acdes e servicos de saude se inicia pelas
Portas de entrada do SUS e se completa na rede regionalizada e hierarquizada, de acordo
com a complexidade do servico. S3o portas de entrada as a¢gdes e aos servi¢cos de saude
nas Redes de Atenc¢ao a saude, os servigos:

I. De atencao primaria.

Il. De atencao de urgéncia e emergéncia.

IIl. De atengao psicossocial .

IV. Especiais de acesso aberto.

Esta(3o) correta(s)

A lell
B llelll
C Todas.

D Somente al.

Resposta
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Novamente literal e todas certas.
Alternativa: C.

Paragrafo unico. Mediante justificativa técnica e de acordo com o pactuado nas
Comissoes Intergestores, os entes federativos poderao criar novas Portas de Entrada as
acoes e servicos de saude, considerando as caracteristicas da Regido de Saude.

Ano: 2013

Banca: IBFC

Orgdo: HEMOMINAS

O decreto 7508 de 2011 regulamenta Lei 8080/90. Considerando a organizagdo do SUS,
como expressa nesse decreto, assinale a alternativa incorreta:

A Poderdo ser instituidas Regides de Saude interestaduais.

B Unidades Basicas de Saude e Unidades de Pronto Atendimento sdo consideradas
Servicos Especiais de Acesso Aberto.

C Regido de Saude é o espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de
Municipios limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econdmicas e sociais e
de redes de comunicacdao e infraestrutura de transportes compartilhados, com a
finalidade de integrar a organizagao, o planejamento e a execucao de a¢des e servicos de
saude.

D Ao usudrio serd assegurada a continuidade do cuidado em salde, em todas as suas
modalidades, nos servigos, hospitais e em outras unidades integrantes da rede de atengao
da respectiva regiao.

Resposta

Lembra das definicdes?

Para efeito deste Decreto, considera-se:

VII - Servicos Especiais de Acesso Aberto - servicos de salde especificos para o
atendimento da pessoa que, em razdao de agravo ou de situagao laboral, necessita de
atendimento especial.

Alternativa: B.

Art. 10. Os servicos de atencdao hospitalar e os ambulatoriais especializados, entre
outros de maior complexidade e densidade tecnoldgica, serdao referenciados pelas
Portas de Entrada de que trata o art. 92.
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A ideia é de uma escada onde o primeiro degrau é a Atencdo Bdsica. De acordo com a
necessidade do paciente, os profissionais de saude o encaminhariam para os demais degraus,
cada vez de maior complexidade e mais especificos a sua demanda.

Art. 11. O acesso universal e igualitario as agdes e aos servigos de saude sera ordenado
pela atencdo primaria e deve ser fundado na avaliacdo da gravidade do risco individual
e coletivo e no critério cronolégico, observadas as especificidades previstas para pessoas
com protegdo especial, conforme legislagao vigente.

Paragrafo unico. A populagao indigena contara com regramentos diferenciados de
acesso, compativeis com suas especificidades e com a necessidade de assisténcia
integral a sua saude, de acordo com disposi¢cdes do Ministério da Saude.

Art. 12. Ao usuario serd assegurada a continuidade do cuidado em saude, em todas as
suas modalidades, nos servicos, hospitais e em outras unidades integrantes da rede de
atencao da respectiva regiao.

Isto é INTEGRALIDADE.

Paragrafo Unico. As Comissdes Intergestores pactuardo as regras de continuidade do
acesso as acdes e aos servicos de saude na respectiva area de atuacao.

Art. 13. Para assegurar ao usuario o acesso universal, igualitario e ordenado as acdes e
servicos de saude do SUS, caberd aos entes federativos, além de outras atribuicdes que
venham a ser pactuadas pelas Comissoes Intergestores:

I - GARANTIR A TRANSPARENCIA, A INTEGRALIDADE E A EQUIDADE MO
" ACESSO AS AGOES E ADS SERVIGOS DE SAUDE;
ATRIBUIC’O“Es I - ORIENTAR E ORDENAR OS FLUXOS DAS AGOES E DOS SERVIGOS
DAS COMISSOES [N v ¢

INTERGEST ORES:

11T - MONITORAR O ACESSO AS AGOES E ADS SERVIGOS DE SAUDE; E

IV - OFERTAR REGIONALMENTE AS AGOES E OS SERVIGOS DE SAUDE,
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Art. 14. O Ministério da Saude dispora sobre critérios, diretrizes, procedimentos e
demais medidas que auxiliem os entes federativos no cumprimento das atribuicdes
previstas no art. 13.

Art. 15. O processo de planejamento da saude sera ascendente e integrado, do nivel
local até o federal, ouvidos os respectivos Conselhos de Saude, compatibilizando-se as
necessidades das politicas de salde com a disponibilidade de recursos financeiros.

§ 1° O planejamento da saude é obrigatdrio para os entes publicos e sera indutor de
politicas para a iniciativa privada.

[...]

§ 32 O Conselho Nacional de Saude estabelecera as diretrizes a serem observadas na
elaboracao dos planos de saude, de acordo com as caracteristicas epidemioldgicas e da
organizagao de servicos nos entes federativos e nas Regides de Saude.

Art. 16. No planejamento devem ser considerados os servicos e as agdes prestados pela
iniciativa privada, de forma complementar ou ndao ao SUS, os quais deverao compor os
Mapas da Saude regional, estadual e nacional.

Art. 17. O Mapa da Saude sera utilizado na identificacdao das necessidades de saude e
orientara o planejamento integrado dos entes federativos, contribuindo para o
estabelecimento de metas de saude.

Art. 18. O planejamento da saude em ambito estadual deve ser realizado de maneira
regionalizada, a partir das necessidades dos Municipios, considerando o
estabelecimento de metas de saude.

Art. 19. Compete a Comissao Intergestores Bipartite - CIB de que trata o inciso Il do art.
30 pactuar as etapas do processo e os prazos do planejamento municipal em
consonancia com os planejamentos estadual e nacional.
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Art. 20. A integralidade da assisténcia a saude se inicia e se completa na Rede de
Atencao a Saude, mediante referenciamento do usudrio na rede regional e
interestadual, conforme pactuado nas Comissdes Intergestores.

Art. 21. A Relacdao Nacional de A¢des e Servicos de Saude - RENASES compreende todas
as acoes e servicos que o SUS oferece ao usuario para atendimento da integralidade da
assisténcia a saude.

Art. 22. O Ministério da Saude dispora sobre a RENASES em ambito nacional,
observadas as diretrizes pactuadas pela CIT.

Paragrafo Unico. A cada dois anos, o Ministério da Saude consolidara e publicara as
atualizagcOes da RENASES.

Art. 23. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios pactuarao nas
respectivas Comissdes Intergestores as suas responsabilidades em relacdao ao rol de
acoes e servicos constantes da RENASES.

Art. 24. Os Estados, o Distrito Federal e os Municipios poderao adotar relagdes
especificas e complementares de acdes e servicos de saude, em consonancia com a
RENASES, respeitadas as responsabilidades dos entes pelo seu financiamento, de acordo
com o pactuado nas Comissdes Intergestores.

Art. 25. A Relagdao Nacional de Medicamentos Essenciais - RENAME compreende a
sele¢do e a padronizacao de medicamentos indicados para atendimento de doengas ou
de agravos no ambito do SUS.

Paragrafo unico. A RENAME serd acompanhada do Formuldrio Terapéutico Nacional -
FTN que subsidiara a prescri¢ao, a dispensac¢ao e o uso dos seus medicamentos.
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Art. 26. O Ministério da Saude é o drgao competente para dispor sobre a RENAME e os
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em ambito nacional, observadas as
diretrizes pactuadas pela CIT.

Paragrafo Unico. A cada dois anos, o Ministério da Saude consolidara e publicara as
atualizacdes da RENAME, do respectivo FTN e dos Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas.

CURIOSIDADE

Obs.: Se tiver curiosidade (e tempo), veja a ultima RENAME disponivel.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/relacao_nacional_medicamentos_rename_2017.pdf

Art. 27. O Estado, o Distrito Federal e o Municipio poderao adotar relagdes especificas
e complementares de medicamentos, em consonancia com a RENAME, respeitadas as
responsabilidades dos entes pelo financiamento de medicamentos, de acordo com o
pactuado nas Comissdes Intergestores.

Art. 28. O acesso universal e igualitdrio a assisténcia farmacéutica pressupoe,
cumulativamente:

| - estar o usuario assistido por acdes e servicos de saude do SUS;

Il - ter o medicamento sido prescrito por profissional de salde, no exercicio regular de
suas fungdes no SUS;

Il - estar a prescricdao em conformidade com a RENAME e os Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas ou com a relacao especifica complementar estadual, distrital ou
municipal de medicamentos; e

IV - ter a dispensacao ocorrido em unidades indicadas pela direcao do SUS.

§ 1° Os entes federativos poderdao ampliar o acesso do usudrio a assisténcia
farmacéutica, desde que questdes de saude publica o justifiquem.

§ 22 O Ministério da Saude podera estabelecer regras diferenciadas de acesso a
medicamentos de cardter especializado.
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Art. 29. A RENAME e a relacdo especifica complementar estadual, distrital ou municipal
de medicamentos somente poderao conter produtos com registro na Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria - ANVISA.

Ano: 2018

Banca: CONSULPLAN

Org3o: Camara de Belo Horizonte - MG

O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica é constituido por uma relagcao de
medicamentos e uma de insumos farmacéuticos voltados aos principais agravos e
programas de saude da Atencdo Bdsica. Como parte integrante desse Componente, a
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) é financiada pelos trés entes
federados e a aquisicao e a distribuicao dos seus itens para a populacao, exceto aqueles
com ressalvas, ficam a cargo:

A Dos Estados.

B Dos Municipios.

C Dos Estados e Municipios.

D Dos Estados, Municipios e Uniao.

Resposta

Pense na distribuicao na Unidade Basica de Saude, por exemplo. Que instancia é essa?
Municipal!

Alternativa: B.

Art. 30. As ComissOes Intergestores pactuarao a organizacao e o funcionamento das
acoes e servicos de saude integrados em redes de atencao a saude, sendo:

| - a CIT, no ambito da Unido, vinculada ao Ministério da Saude para efeitos
administrativos e operacionais;

Il - a CIB, no ambito do Estado, vinculada a Secretaria Estadual de Saude para efeitos
administrativos e operacionais;

lIl - a Comissao Intergestores Regional - CIR, no ambito regional, vinculada a Secretaria
Estadual de Saude para efeitos administrativos e operacionais, devendo observar as diretrizes
da CIB.

Perceberam as instancias: CIT (Uniao), CIB (Estado) e CIR (Regional)!!

Art 31.
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Conselho Nacional de Secretarios
de Saude - CONASS

Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Sautde - CONASEMS

Conselho Estadual de Secretarias
Municipais de Saide - COSEMS.

Art. 32. As Comissoes Intergestores pactuarao:

| - aspectos operacionais, financeiros e administrativos da gestao compartilhada do SUS,
de acordo com a definicao da politica de saude dos entes federativos, consubstanciada nos
seus planos de saude, aprovados pelos respectivos conselhos de saude;

Il - diretrizes gerais sobre Regides de Saude, integracao de limites geograficos, referéncia
e contra referéncia e demais aspectos vinculados a integracao das a¢des e servigos de saude
entre os entes federativos;

Il - diretrizes de ambito nacional, estadual, regional e interestadual, a respeito da
organizacao das redes de atencdo a saude, principalmente no tocante a gestao institucional
e a integracao das acdes e servicos dos entes federativos;

IV - responsabilidades dos entes federativos na Rede de Atencdo a Saude, de acordo
com o seu porte demografico e seu desenvolvimento econdmico-financeiro, estabelecendo

as responsabilidades individuais e as solidarias; e

V - referéncias das regides intraestaduais e interestaduais de atencao a saude para o
atendimento da integralidade da assisténcia.

Paragrafo Unico. Serao de competéncia exclusiva da CIT a pactuacao:
| - das diretrizes gerais para a composi¢cao da RENASES;

Il - dos critérios para o planejamento integrado das acOes e servigos de saude da Regiao
de Saude, em razao do compartilhamento da gestao; e
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lll - das diretrizes nacionais, do financiamento e das questdes operacionais das Regides
de Saude situadas em fronteiras com outros paises, respeitadas, em todos os casos, as
normas que regem as relagdes internacionais.

Art. 33. O acordo de colaboracao entre os entes federativos para a organizacao da rede
interfederativa de atencao a saude sera firmado por meio de Contrato Organizativo da A¢ao
Publica da Saude.

Art. 36. O Contrato Organizativo da Acao Publica de Saude contera as seguintes
disposicdes essenciais:

| - identificacdo das necessidades de saude locais e regionais;

Il - oferta de agdes e servicos de vigilancia em saude, promogao, protecao e recuperacao
da saude em ambito regional e inter-regional;

Il - responsabilidades assumidas pelos entes federativos perante a populagcdo no
processo de regionalizacao, as quais serao estabelecidas de forma individualizada, de acordo
com o perfil, a organizacao e a capacidade de prestacao das acdes e dos servigcos de cada ente
federativo da Regidao de Saude;

IV - indicadores e metas de saude;

V - estratégias para a melhoria das acdes e servicos de saude;

VI - critérios de avaliagao dos resultados e forma de monitoramento permanente;

VIl - adequacao das acdes e dos servicos dos entes federativos em relacdo as
atualizagOes realizadas na RENASES;

VIII - investimentos na rede de servicos e as respectivas responsabilidades; e

IX - recursos financeiros que serdo disponibilizados por cada um dos participes para sua
execugao.

Paragrafo Unico. O Ministério da Saude podera instituir formas de incentivo ao
cumprimento das metas de salde e a melhoria das acdes e servicos de saude.

Art. 37. O Contrato Organizativo de Acdao Publica de Saude observara as seguintes
diretrizes basicas para fins de garantia da gestao participativa:

| - estabelecimento de estratégias que incorporem a avaliagcdao do usudrio das ac¢des e
dos servicos, como ferramenta de sua melhoria;

Il - apuracdao permanente das necessidades e interesses do usuario; e

lll - publicidade dos direitos e deveres do usuario na saude em todas as unidades de
saude do SUS, inclusive nas unidades privadas que dele participem de forma complementar.
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Art. 38. A humanizacao do atendimento do usudrio serd fator determinante para o
estabelecimento das metas de saude previstas no Contrato Organizativo de Ac¢ao Publica de
Saude.

[...]

Art. 40. O Sistema Nacional de Auditoria e Avaliacao do SUS, por meio de servico
especializado, fara o controle e a fiscalizagao do Contrato Organizativo de Ac¢ao Publica da
Saude.

[...]

Art. 41. Aos participes cabera monitorar e avaliar a execu¢ao do Contrato Organizativo
de Ac¢ao Publica de Saude, em relagdao ao cumprimento das metas estabelecidas, ao seu
desempenho e a aplicagao dos recursos disponibilizados.

[...]

Ano: 2018
Banca: COMPERVE
Orgdo: SESAP-RN

O Decreto Presidencial n.2 7.508/2011, que regulamenta a Lei n.2 8.080/1990, define que
“o0 acesso universal, igualitario e ordenado as agdes e servicos de saude se inicia pelas
portas de entrada do Sistema Unico de Saude (SUS) e se completa na rede regionalizada
e hierarquizada”. Além dos servicos de aten¢do primaria, consideram-se como porta de
entrada, os servicos de

A ( )ambulatérios especializados.
B ( ) vigilancia em saude.
C( ) assisténcia laboratorial.
D ( ) atencdo as urgéncias e emergéncias.
Comentarios:
Art. 92 S3o Portas de Entrada as acOes e aos servicos de salde nas Redes de Atencdo a
Saude os servicos:
I - DE ATENCAO PRIMARTA:

IT - DE ATENCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA:
III - DE ATENCAO PSICOSSOCIAL:E

IV - ESPECIATS DE ACESSO ABERTO.
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Veja que a atengado as urgéncias e emergéncias se trata de uma das portas de entrada do
SUS |
Alternativa: D.

Ano: 2017

Banca: FCC

Orgdo: TRE-PR

A Rede de Atencdo a Saude, criada pelo Decreto Presidencial n° 7.508/2011, é
caracterizada como

A ( ) processos e metas direcionadas estrategicamente para procedimentos de alta
complexidade, visando buscar retrospectivamente a gestao da clinica e os desfechos
favoraveis da assisténcia.

B ( ) estratégias que privilegiam o desenvolvimento de a¢des que visam fortalecer o
processo da participagao social, a centralizacdo das ac¢des de saude e dos processos de
negociagdo e pactuagao entre os gestores.

C( ) mecanismos de controle, avaliacdo e auditoria dos processos técnicos estratégicos
dos servicos ambulatoriais, para a deteccao de melhorias protocolares e
redimensionamento de recursos.

D ( ) uma politica publica de saude coletiva, autorizando os Conselhos Estaduais e
Locorregionais de Saude tenham autonomia para emitirem pareceres e resolucgdes.

E ( ) um conjunto de a¢les e servicos de saude articulados em varios niveis de
complexidade crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a
saude.

Resposta

Veja que a leitura da lei seca é importante, pois o que geralmente a banca faz é uma
espécie de “copia e cola”, a alternativa esta exatamente igual o artigo do Decreto.
Compare o enunciado da alternativa e o que estda escrito no decreto!!

Arte 2:

VI - Rede de Atencdo a Saude - conjunto de ac¢des e servicos de saude articulados em
niveis de complexidade crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da
assisténcia a saude;

Alternativa: D

Ano: 2014
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Banca: FAFIPA

Orgdo: Prefeitura de Pinhais - PR

O Decreto 7508/11 regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor
sobre

A ( ) a organizagao do SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a saude e a
articulagao interfederativa.

B( ) orepasse financeiro do SUS, a qualificagcao das conferéncias de saude e a pactuagao
integrada.

C ( ) o pacto pela gestdao do SUS, as referéncias regionais de atendimento e a
implantacao da rede de urgéncia e emergéncia.

D ( ) aorganizacdo das equipes de saude da familia, o repasse financeiro fundo a fundo
e as estratégias operacionais do SUS.

Comentarios: Questdo facil | Trata exatamente sobre o Capitulo | da lei das disposi¢des
preliminares.

Resposta

Art. 1o Este Decreto regulamenta a Lei no 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor
sobre a organizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude e a articulagao interfederativa.

Basta ler e releeeerrrr muitas vezes e vocé ira resolver com facilidade as questdes !
Alternativa: A

Ano: 2016

Banca: FUNCAB

Orgdo: Prefeitura de Anapolis - GO

De acordo com o Decreto n® 7.508/2011 a atengdo ambulatorial especializada e hospitalar
é um dos requisitos minimos para que seja instituido(a) um(a):

A( ) rede de atencdo a saude.

B ( )regido de saude.

C( ) porta de entrada.

D( ) polo de saude.

E ( ) distrito sanitario.

Resposta

E bem ao pé da letra. Veja o que diz o art2 52 !

Decreto 7508;

Art. 50 Para ser instituida, a REGIAO DE SAUDE deve conter, no minimo, acdes e servigos
de:

| - atencdo primaria;
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Il - urgéncia e emergéncia;

Il - atengdo psicossocial;

IV - atencdao ambulatorial especializada e hospitalar; e
V - vigilancia em saude

Alternativa: B

Ano: 2014

Banca: IDECAN

Orgdo: HC-UFPE

De acordo com o Decreto Presidencial n® 7.508/2011, todas as a¢des e servigcos que o SUS
oferece ao usuario para atendimento da integralidade da assisténcia a saude sao
compreendidos pela

A) CIB.

B) CIR.

C)CIT.

C) RENAME.

D) RENASES.

Resposta

Veja na integra o que diz o art? 21 deste decreto.

Art. 21. A Relagcao Nacional de A¢des e Servicos de Saude - RENASES compreende todas
as acoes e servicos que o SUS oferece ao usuario para atendimento da integralidade da
assisténcia a saude.

Decreto 7508/11

Alternativa: E.

Ano: 2016

Banca: FUNCAB

Orgdo: EMSERH

De acordo com o Decreto n° 7.508, de junho de 2011, é correto afirmar que o Contrato
Organizativo da agao Publica da Saude tem como objeto a:

A ( ) pactuacdo dos aspectos operacionais, financeiros e administrativos da gestao
compartilhada do SUS, de acordo com a definicdo da politica de saude dos entes
federativos.

B ( ) definicdo das responsabilidades dos entes federativos na Rede de Atencdo a Salde,
de acordo com o seu porte demografico.

C( )organizacdo e aintegracao das acoes e dos servicos de salde, sob a responsabilidade
dos entes federativos em uma Regiao de Saude.
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D ( ) adequacdo dos critérios para o planejamento integrado das acles e servicos de
saude da Regiao de Saude.

E ( ) escolha das diretrizes gerais sobre Regides de Saude, integracdo de limites
geograficos, referéncia e contra referéncia.

Resposta

Art. 34. O objeto do Contrato Organizativo de A¢do Publica da Saude é a organizacao e a
integracdao das acOes e dos servicos de saude, sob a responsabilidade dos entes
federativos em uma Regidao de Saude, com a finalidade de garantir a integralidade da
assisténcia aos usuarios.

Alternativa: C

Ano: 2014

Banca: IDECAN

Orgdo: HC-UFPE

De acordo com o Decreto Presidencial n2 7.508/11, sdo portas de entrada as acdes e aos
servigos de saude nas Redes de Atencdo a Saude os seguintes servicos, EXCETO:

A ( ) De atencdo primaria.

B ( ) De vigilancia em saude.

C( ) De atencao psicossocial.

D ( ) Especiais de acesso aberto.

E( ) De atencao de urgéncia e emergéncia.

Resposta

Art. 90 S3o Portas de Entrada as acdes e aos servicos de saude nas Redes de Atencdo a
Saude os servigos:

| - de atengdo primaria;

Il - de atencdo de urgéncia e emergéncia;

Il - de atengdo psicossocial; e

IV - especiais de acesso aberto.

A vigilancia NAO faz parte das portas de entrada as acdes e aos servicos de saude nas
Redes de Atencdo a Saude.

Alternativa B

Ano: 2018
Banca: FGV
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Orgdo: TJ-SC

De acordo com o Decreto n? 7.508/11, as diretrizes de ambito nacional, estadual, regional
e interestadual a respeito da organizacao das redes de atencdao a saude devem ser
pactuadas pelas(os):

A ( ) conferéncias de saude;

B ( ) conselhos estaduais de saude;

C( ) conselhos municipais de saude;

D( ) comissBes intergestores;

E ( ) comissGes intersetoriais.

Resposta

Decreto n? 7.508/11

Art. 70 As Redes de Atencao a Saude estardao compreendidas no ambito de uma Regido
de Saude, ou de vdrias delas, em consonancia com diretrizes pactuadas nas Comissdes
Intergestores.

Letra de lei, né ?

Alternativa: D

Ano: 2012

Banca: COPEVE-UFAL

Orgdo: UFAL

A saude tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacao,
a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, o
transporte, o lazer e o acesso aos bens e servicos essenciais. Os niveis de saude da
populacdo expressam a organizacdo social e econdmica do Pais. Dizem respeito também
a saude as agdes que se destinam a garantir as pessoas e a coletividade condi¢des de
bem-estar fisico, mental e social. Estas considera¢des estao postas na seguinte legislacao:
A( ) Lein.28.142, de 28 de dezembro de 1990.

B( ) Lein.27.498/86.

C( ) Lein.28.080, de 19 de setembro de 1990.

D( ) NOB/96, de 05 de novembro de 1996.

E( ) Decreto n?94.406, de 08 de junho de 1987.

Comentarios: A lei 12.864 de 24 de Setembro de 2013 altera o caput do art. 30 da Lei no
8.080, de 19 de setembro de 1990.

Resposta

Art. 30 Os niveis de saude expressam a organizagao social e econémica do Pais, tendo a
saude como determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentag¢ao, a moradia, o
saneamento bdsico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica,
o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais.

Alternativa: C.
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Ano: 2013 Banca: FUNCAB Org3do: SESACRE Prova: FUNCAB - 2013 - SESACRE - Psicélogo

Um dos novos elementos incorporados ao SUS pelo Decreto n? 7.508/2011 é a Relagdo
Nacional de Ac¢des e Servicos de Saude — RENASES. A respeito das disposi¢des legais sobre
a RENASES, é correto afirmar:

A ( ) Os Comités de Saude disporao sobre a RENASES em ambito nacional, observadas
as diretrizes pactuadas pela CIT.

B ( ) A RENASES compreende todas as acdes e servigos que o SUS oferece ao usuario
para atendimento da integralidade da assisténcia a saude.

C( ) Os Municipios pactuardo, nos Conselhos de Saude, as suas responsabilidades em
relacao ao rol de agdes e servicos constantes da RENASES.

D ( ) Somente os Estados poderdo adotar relacdes de acbes e servicos de saude
complementares a RENASES.

E( ) OsEstados serdo responsdveis por consolidar e publicar as atualizacdes na RENASES
a cada 4 anos.

Resposta

Veja na integra o que diz o art? 21 deste decreto:

Art. 21. A Relagcao Nacional de A¢des e Servicos de Saude - RENASES compreende todas
as acoes e servicos que o SUS oferece ao usuario para atendimento da integralidade da
assisténcia a saude.

Decreto 7508/11.

Gabarito: Letra B

Ano: 2016

Banca: FUNCAB

Orgdo: EMSERH

De acordo com o Decreto 7.508/2011, em seu art. 32, o SUS é constituido pela conjugacdo
das agdes e servicos da saude executados pelos entes federativos, de forma direta ou
indireta, mediante a participagao complementar da iniciativa privada, sendo organizado
de forma:

A ( ) regionalizada e individualizada.

B ( ) municipalizada e regionalizada.

C( ) regionalizada e hierarquizada.

D ( ) hierarquizada e individualizada.

E( ) municipalizada e hierarquizada.

Comentarios: Veja o que diz o art: 3 2 que trata da organizagdao do SUS.
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Art. 30 O SUS é constituido pela conjugacdo das agdes e servicos de promogao, protecao
e recuperacgao da saude executados pelos entes federativos, de forma direta ou indireta,
mediante a participacao complementar da iniciativa privada, sendo organizado de forma
regionalizada e hierarquizada

Gabarito: Letra C

Ano: 2013

Banca: FGV

Orgdo: TJ-AM

O Decreto 7.508 / 11 regulamenta a Lei Organica da Saude, e dispde, entre outras coisas,
sobre a organizacdo do Sistema Unico de Satude - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude e a articulagao interfederativa.

De acordo com esse decreto, o Contrato Organizativo da A¢ao Publica da Saude — COAP
é

A ( ) uma instancia de pactuagao consensual entre os entes federativos para definicao
das regras da gestao compartilhada do SUS.

B( ) um acordo de colaboragao firmado entre entes federativos com a finalidade de
organizar e integrar as acoes e servicos de saude na rede regionalizada e hierarquizada.
C( ) um conjunto de acdes e servicos de saude articulados em niveis de complexidade
crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude.

D ( ) um contrato que contém a discriminacdo da receita e da despesa, a fim de
evidenciar a politica econdmico- financeira e o programa de trabalho do governo

E( ) um conjunto de acordos que determina as diretrizes, os objetivos e as metas da
administracdo publica, no que se refere a salde, para um periodo de quatro anos.

Resposta

Segundo o art: 29;

Art. 20 Para efeito deste Decreto, considera-se:

Il - Contrato Organizativo da Acao Publica da Saude - acordo de colaboracao firmado entre
entes federativos com a finalidade de organizar e integrar as acdes e servicos de saude
na rede regionalizada e hierarquizada, com definicdo de responsabilidades, indicadores e
metas de saude, critérios de avaliacdo de desempenho, recursos financeiros que serao
disponibilizados, forma de controle e fiscalizacdo de sua execucdo e demais elementos
necessarios a implementacao integrada das a¢des e servigos de saude;

Alternativa: B
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Ano: 2017

Banca: FUNRIO

Org3o: SESAU-RO

“O SUS é constituido pela conjugacdo das agdes e servicos de promog¢ao, protecao e
recuperagao da saude executados pelos entes federativos, de forma __ , mediante a
participacdo __ da iniciativa privada, sendo organizado de forma __ ”. (Art. 39,
Decreto n. 7.508/11)

As lacunas ficam corretamente preenchidas respectivamente por:

A ( ) direta ou indireta / preponderante / regionalizada e homogeneizada.

B( ) indireta / suplementar / universalizada e homogeneizada.

C( ) direta ouindireta / complementar / regionalizada e hierarquizada.

D( ) direta/complementar / universalizada e homogeneizada.

E( )indireta / suplementar / integrada e generalizada.

Resposta

Veja o que diz o art: 3 2 que trata da organizacao do SUS.

Art. 30 O SUS é constituido pela conjugacdo das agdes e servicos de promogao, protecao
e recuperacao da saude executados pelos entes federativos, de forma direta ou indireta,
mediante a participagdo complementar da iniciativa privada, sendo organizado de forma
regionalizada e hierarquizada

Alternativa: C.

Ano: 2016

Banca: Serctam

Org3o: Prefeitura de Quixada - CE

O SUS tem como diretriz constitucional a descentralizagao, ao mesmo tempo em que,
também por conceituacdo constitucional (art. 198, caput), se constitui como o resultado
da integracdao das acdes e servicos publicos em rede regionalizada e hierarquizada.
Conforme previsto no Decreto Federal n? 7.508/2011, para ser instituida a Regido de
Saude deve conter, no minimo, a¢des e servigos de:

A ( ) Atencdo primaria, urgéncia e emergéncia, atencdo psicossocial, atencao
ambulatorial especializada e hospitalar e vigilancia em saude.

B( ) Atencdo primadria, atencdo psicossocial, atencdo hospitalar e vigilancia em saude.
C( ) Atencdo primaria, urgéncia e emergéncia, atencao hospitalar e vigilancia em saude.
D ( ) Atencao hospitalar, urgéncia e emergéncia e atencao primaria.

E ( ) Atencdo primdria, servicos especiais de acesso aberto, urgéncia e emergéncia,
atencdo ambulatorial especializada e hospitalar, vigilancia em saude, acesso universal e
igualitario e Mapa da Saude.
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Resposta

Art. 50 Para ser instituida, a Regidao de Saude deve conter, no minimo, acdes e servicos
de:

| - atengao primaria;

Il - urgéncia e emergéncia;

Il - atengdo psicossocial;

IV - atencao ambulatorial especializada e hospitalar; e

V - vigilancia em saude.

Alternativa: A

Ano: 2017

Banca: FUNRIO

Orgdo: SESAU-RO

Avalie, com base no Art. 13 do Decreto n. 7.508/11, se para assegurar ao usuario o acesso
universal, igualitario e ordenado as a¢des e servicos de saude do SUS, cabera aos entes
federativos, além de outras atribuicdes que venham a ser pactuadas pelas Comissdes
Intergestores:

I. Garantir a transparéncia, a integralidade e a equidade no acesso as acdes e aos servicos
de saude.

Il. Orientar e ordenar os fluxos das a¢des e dos servicos de salde.

IIl. Monitorar o acesso as a¢des e aos servicos de saude.

IV. Ofertar regionalmente as a¢des e os servigcos de salde.

Estdo corretos os itens:

A( ) lell, apenas.

B( ) lllelV, apenas.

C( ) I, Ilelll,apenas.

D( ) Il IIlelV, apenas.

E( ) LILIHelV.

Resposta

Art. 13. Para assegurar ao usudrio o acesso universal, igualitario e ordenado as ac¢des e
servicos de saude do SUS, cabera aos entes federativos, além de outras atribui¢cdes que
venham a ser pactuadas pelas Comissdes Intergestores:

| - garantir a transparéncia, a integralidade e a equidade no acesso as agdes e aos servigos
de saude;

Il - orientar e ordenar os fluxos das a¢des e dos servicos de saude;

IIl - monitorar o acesso as acoes e aos servicos de saude; e
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IV - ofertar regionalmente as agdes e os servicos de saude.
Alternativa: E

Ano: 2015

Banca: COMPERVE

Orgdo: UFRN

Sobre as regides de saude instituidas pelo Decreto n? 7508, de 28 de junho de 2011,
considere as seguintes afirmacgdes.

| As Regides de Saude serao instituidas pelo Estado, em articulagdo com os Municipios,
respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na Comissao Intergestores Tripartite — CIT.

Il Poderdo ser instituidas Regides de Saude interestaduais, compostas por Municipios
limitrofes, por ato conjunto dos respectivos Estados em articulagdo com os Municipios.
lIl A instituicdo de Regides de Saude situadas em areas de fronteira com outros paises
deverd respeitar as normas que regem as relagdes constitucionais implementadas pelo
Ministério da Saude.

IV Para ser instituida, a Regidao de Saude deve conter, no minimo, acdes e servicos de
atencao primaria, urgéncia e emergéncia, atencdo psicossocial, atencao ambulatorial
especializada e hospitalar e vigilancia epidemioldgica.

Das afirmacgdes, estao corretas

A( ) lelll.

B( ) lell

C( )llelv.

D( ) lllelV.

Resposta

Das Regides de Saude;

Art. 40 As Regides de Saude serao instituidas pelo Estado, em articulagio com os
Municipios, respeitadas as diretrizes gerais pactuadas na Comissao Intergestores
Tripartite - CIT.

§ 1o Poderao ser instituidas Regides de Saude interestaduais, compostas por Municipios
limitrofes, por ato conjunto dos respectivos Estados em articulagdo com os Municipios.
Alternativa: B

Ano: 2016
Banca: Serctam
Orgdo: Prefeitura de Quixadd - CE
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Conforme previsto no Decreto Federal n? 7.508, de 28 de junho de 2011, que
regulamenta a Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagao
do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a satde e a
articulacao interfederativa, e da outras providéncias, marque a resposta correta.

I. Mediante justificativa técnica e de acordo com o pactuado nas Comissdes Intergestores,
os entes federativos poderao criar novas portas de entrada as agdes e servicos de saude,
considerando as caracteristicas da regidao de saude.

Il. Os servicos de atencao hospitalar e os ambulatoriais especializados, entre outros de
maior complexidade e densidade tecnoldgica, serdao referenciados pelas portas de
entrada exclusivamente de atencdo primaria e de ateng¢ao de urgéncia e emergéncia.

[ll. O acesso universal e igualitario as acdes e aos servicos de saude sera ordenado pela
atencao primdria e deve ser fundado na avaliacdo da gravidade do risco individual e
coletivo e no critério cronolégico, observadas as especificidades previstas para pessoas
com protecao especial, conforme legislacao vigente.

IV. A populagdo indigena contara com regramentos diferenciados de acesso, compativeis
com suas especificidades e com a necessidade de assisténcia integral a sua saude, de
acordo com disposi¢cdes do Ministério da Saude.

A( ) I, Ilelll estdo corretas

B( ) LIl 1lelVestdo corretas.

C( ) I, IlelVestdo corretas.

D( ) I, lllelV estao corretas.

E( ) llelV estdo corretas.

Resposta:

I. Mediante justificativa técnica e de acordo com o pactuado nas Comissoes Intergestores,
os entes federativos poderao criar novas portas de entrada as acdes e servicos de saude,
considerando as caracteristicas da regido de saude. CORRETA !! Exatamente o que esta
escrito no P.U do art: 92.

Il. Os servigos de atengao hospitalar e os ambulatoriais especializados, entre outros de
maior complexidade e densidade tecnoldgica, serdo referenciados pelas portas de
entrada exclusivamente de ateng¢dao primaria e de atencao de urgéncia e emergéncia.
ERRADA ! As portas de entrada se incluem os servigos de:

T - DE ATENCAO PRIMARTA:
IT - DE ATENCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA:
IIT - DE ATENCAO PSICOSSOCIAL:E

IV - ESPECIAIS DE ACESSO ABERTO.

[Il. O acesso universal e igualitdrio as acdes e aos servicos de saude sera ordenado pela
atencdo primdria e deve ser fundado na avaliacdo da gravidade do risco individual e
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coletivo e no critério cronoldgico, observadas as especificidades previstas para pessoas
com protecgao especial, conforme legislacao vigente. CORRETA ! Art:119.

IV. A populacgao indigena contara com regramentos diferenciados de acesso, compativeis
com suas especificidades e com a necessidade de assisténcia integral a sua saude, de
acordo com disposi¢cdes do Ministério da Saude. CORRETA ! P.U do art: 119.

Alternativa: D

LEI N2 8.142, DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990.

Dispde sobre a participa¢do da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS) e
sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da

outras providéncias.
@ NA PROVA!

Ano: 2015

Banca: INSTITUTO AOCP

Org3o: EBSERH

No ambito do SUS, é correto afirmar que a Lei que dispde sobre a participagdao popular
noSUS éa

Lei 8080/90.

Lei 1234/88.

Lei 8142/90.

Lei 6523/12.

Emenda 29.

mooO W >

Resposta
A lei 8142/90 dispde sobre a participacdo da COMUNIDADE na gestdo do Sistema Unico

de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
area da saude e da outras providéncias.
Alternativa: C.
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Ano: 2014

Banca: UPENET/IAUPE

Org3o: SES-PE

A participa¢ao da comunidade na fiscalizacao e no controle das a¢des de saude passa a
ser ampliada a partir

A da Criacao do Conselho de Secretarios de Saude.

B da Criacao da Estratégia de Saude da Familia.

C da Lei 8.080/90.

D da Lei 8.142/90.

E do Decreto Presidencial n? 7.508/2011.

Resposta
A participacdo popular se deu apds a Lei 8142/90.
Alternativa: D.

Art. 1° O Sistema Unico de Saude (SUS), de que trata a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo das funcdes do Poder Legislativo,
com as seguintes instancias colegiadas:

| - a Conferéncia de Saude; e
Il - o Conselho de Saude.

§ 1° A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada quatro anos com a representacao dos varios
segmentos sociais, para avaliar a situacdo de salude e propor as diretrizes para a formulagcao
da politica de saude nos niveis correspondentes, convocada pelo Poder Executivo ou,
extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saude.

§ 2° O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, drgao colegiado composto
por representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de saude e usuarios,
atua na formulacdo de estratégias e no controle da execucao da politica de saude na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisdes serao
homologadas pelo chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

Ano: 2013
Banca: NCE-UFRJ
Orgdo: UFRJ
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A Lei n2 8142 dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de
Saude - SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
area da saude. O Sistema Unico de Saude contard, em cada esfera de governo, sem
prejuizo das fungdes do Poder Legislativo, com as seguintes instancias colegiadas:

A conferéncia de saude e conselho de saude

camara técnica e colegiado gestor

conselho de secretarios e camara técnica

conferéncia de saude e conselhos intersetoriais

colegiado gestor e conselho de secretarios

mo 0O ®

Resposta

Cépia pura do Art. 1: O Sistema Unico de Satde (SUS), de que trata a Lei n° 8.080, de
19 de setembro de 1990, contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo das
funcdes do Poder Legislativo, com as seguintes instancias colegiadas:

| - a Conferéncia de Saude; e

Il - o Conselho de Saude.

Alternativa: A.

§ 3° O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o Conselho Nacional de
Secretdrios Municipais de Saude (Conasems) terao representacao no Conselho Nacional de
Saude.

§ 4° A representacao dos usuarios nos Conselhos de Saude e Conferéncias sera paritaria em
relacdo ao conjunto dos demais segmentos.

§ 5° As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terdo sua organizacdo e normas de
funcionamento definidas em regimento préprio, aprovadas pelo respectivo conselho.

Art. 2° Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) serdo alocados como:
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| - despesas de custelo e de capital do
Ministério da Salde, seus 6rgdos e entidades,
da administragdo direta e \ndireto;

Il - investimentos previstos em lel

orgarmentdria, de iniciativa do Poder Legislativo

Wl - investimentos prev\stos no
Plano anqﬂenal do
Ministério da Sadde;

IV - cobertura das agdes e servicos de
sadde a serem implementados pelos
Municipios, Estados e Distrito Federal

Paragrafo unico. Os recursos referidos no inciso IV deste artigo destinar-se-ao a
investimentos na rede de servigos, a cobertura assistencial ambulatorial e hospitalar e as
demais a¢des de saude.

LEITURA

OBRIGATORIA

Ano: 2018

Banca: AOCP

Orgdo: Prefeitura de Jo3o Pessoa - PB

Segundo estabelece a Lei n° 8.142/1990, os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS)
serdo alocados como

A investimentos previstos no Plano anual do Ministério da Saude.

B investimentos previstos em lei orgamentadria, de iniciativa do Poder Executivo e
aprovados pelo Senado Federal.

C despesas de custeio e de capital do Ministério da Saude, seus 6rgaos e entidades,
apenas da administragao direta.

D cobertura das agdes e servicos de saude a serem implementados pelos Municipios,
Estados e Distrito Federal.

Resposta

Veja: Paragrafo unico. Os recursos referidos no inciso IV deste artigo destinar-se-ao
a investimentos na rede de servicos, a cobertura assistencial ambulatorial e
hospitalar e as demais acdes de salde.
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Alternativa: D.

Ano: 2015

Banca: IBFC

Orgdo: EBSERH

Considerando as disposicoes da Lei Federal n2 8.142 de 28/12/1990 que disp&e sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS} e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da outras
providéncias, assinale a alternativa correta.

A Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) ndo incluem investimentos previstos
em lei orcamentaria, de iniciativa do Poder Legislativo e aprovados pelo Congresso
Nacional.

B Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) ndo incluem investimentos previstos
no Plano Quinquenal do Ministério da Saude.

C Osrecursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) incluem cobertura das agdes e servigos
de saude a serem implementados pelos Municipios, Estados e Distrito Federal, desde que
nao destinados a investimentos na rede de servigos.

D Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) serdo alocados como despesas de
custeio e de capital do Ministério da Saude, seus orgaos e entidades, da administracao
direta e indireta.

E Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) ndo permitem despesas de custeio do
Ministério da Saude.

Resposta

a) ERRADA. ... Incluem (SIM) investimento previsto na lei orcamentaria....
b) ERRADA. ... incluem investimentos previstos no Plano Quinquenal....

c) ERRADA. Releia o paragrafo Unico acima.

d) CERTA.

e) ERRADA. . permitem (sim) despesas de custeio do MS.

Alternativa: D.

[...]

§ 2° Os recursos referidos neste artigo serao destinados, pelo menos setenta por cento, aos
Municipios, afetando-se o restante aos Estados.

§ 3° Os Municipios poderao estabelecer consdrcio para execu¢dao de agdes e servicos de
saude, remanejando, entre si, parcelas de recursos previstos no inciso IV do art. 2° desta lei.
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Art. 4° Para receberem os recursos, de que trata o art. 3° desta lei, os Municipios, os Estados
e o Distrito Federal deverao contar com:

| - Fundo de Saude;

Il - Conselho de Saude, com composicao paritaria de acordo com o Decreto n® 99.438, de 7
de agosto de 1990;

Il - plano de saude;

IV - relatdrios de gestdao que permitam o controle de que trata o § 4° do art. 33 da Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990;

V - contrapartida de recursos para a saude no respectivo orcamento;

VI - Comissao de elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS), previsto o prazo
de dois anos para sua implantacao.

Paragrafo unico. O nao atendimento pelos Municipios, ou pelos Estados, ou pelo Distrito
Federal, dos requisitos estabelecidos neste artigo, implicara em que o0s recursos
concernentes sejam administrados, respectivamente, pelos Estados ou pela Uniao.

Art. 5° E o Ministério da Saude, mediante portaria do Ministro de Estado, autorizado a
estabelecer condi¢des para aplicacao desta lei.

Ano: 2015

Banca: INSTITUTO AOCP

Org3o: EBSERH

De acordo com o que expressa a Lei 8.142/90, os recursos do Fundo Nacional de Saude
(FNS) alocados como cobertura das acdes e servicos de saude a serem implementados
pelos Municipios, Estados e Distrito Federal serao

A destinados, pelo menos sessenta por cento, aos Municipios, afetando-se o restante
aos Estados.

B destinados, pelo menos sessenta por cento, aos Estados, afetando-se o restante aos
Municipios.
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C destinados, pelo menos setenta por cento, aos Municipios, afetando-se o restante aos
Estados.

D destinados, pelo menos setenta por cento, aos Estados, afetando-se o restante aos
Municipios.

E divididos igualitariamente.

Resposta

Os recursos referidos neste artigo serao destinados, pelo menos setenta por cento, aos
Municipios, afetando-se o restante aos Estados.

Alternativa: C.

Finalizaremos com mais uma lista de questdes para treino do assunto!

Ano: 2015

Banca: FCC

Orgdo: MANAUSPREV

O Sistema Unico de Saude - SUS foi construido a partir de elementos do projeto de
reforma sanitdria. Dentre suas diretrizes organizativas, destacam-se:

A focalizacdao do atendimento no segmento populacional mais pobre, considerando que
essa é a parcela mais vulnerabilizada, e expansao dos atendimentos emergenciais com
fragmentacao do sistema.

B descentralizacdo politico-administrativa, com direcao e comando unico do Conselho
Nacional de Seguridade Social, e responsabilizacdo da esfera federal no que se refere a
centralizagao do planejamento com modelos de atengao padronizados.

C descentralizacdo como direcao uUnica em cada esfera do governo; atendimento
integral, com prioridade para as atividades preventivas e participacao da comunidade.

D instancias de participacao mais burocratizadas para garantir o exercicio do controle
social, centralizando-se as decisdes nos gestores e no poder legislativo, e
subfinanciamento com maior responsabilizacdo da esfera federal.

E gestdo por meio de organizagcdes sociais ou fundagdes estatais de direito privado,
seguindo as diretrizes e principios do mercado, e institucionalizacdo dos espacos de
participacdo com cardter consultivo e solidario.

Resposta
Consta no Art. 198 da CF:
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Art. 198. As agcles e servicos publicos de saude integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema unico, organizado de acordo com as seguintes
diretrizes:

| - descentralizagdo, com diregao Unica em cada esfera de governo;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos
servigos assistenciais;

Il - participagao da comunidade

Alternativa: C.

Ano: 2017

Banca: FCC

Orgdo: TRT - 242 REGIAO (MS)

Os gestores do Sistema Unico de Satde - SUS assumiram o compromisso publico da
construcao do Pacto pela Saude 2006, com base nos principios constitucionais do SUS e
énfase

na avaliagdo da eficacia das medidas de controle das epizootias.

nos procedimentos de alta complexidade.

na avaliacdo de risco social terciario.

nas necessidades de saude da populacao.

na adocao de medidas de reabilitacao do idoso vulneravel.

mogooO W >

Resposta

Na perspectiva de superar as dificuldades apontadas, os gestores do SUS assumem o
compromisso publico da construcdo do PACTO PELA SAUDE 2006, com base nos principios
constitucionais do SUS, énfase nas necessidades de saude da populacdo e que implicard
o exercicio simultaneo de definicdo de prioridades articuladas e integradas nos trés
componentes: Pacto pela Vida, Pacto em Defesa do SUS e Pacto de Gestdao do SUS.
Alternativa: D.

Ano: 2016

Banca: CESPE

Orgdo: DPU

Acerca da histéria das politicas de saude brasileira, julgue o item a seguir.

Por sua concepc¢ao ampliada de saude, as atribuicdes do SUS incluem executar as a¢des
de vigilancia sanitaria e epidemioldgica; participar das a¢bes direcionadas ao meio
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ambiente; executar acdes que visam a saude do trabalhador; e incrementar o
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico na area da saude.

Resposta

No Art. 62 da 8080/90:

Art. 6 estdo incluidas ainda no campo de atuagao do SUS:

| - a execugdo de agdes:

a) de vigilancia sanitaria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c) de saude do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Il - a participacdao na formulagdao da politica e na execucao de acdes de saneamento
basico;

IIl - a ordenacdo da formacao de recursos humanos na area de saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagdo alimentar;

V - a colaboragdo na protecao do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho;

VI - a formulacao da politica de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos e outros
insumos de interesse para a saude e a participacdao na sua producao;

VIl - o controle e a fiscalizacao de servigos, produtos e substancias de interesse para a
saude;

VIII - a fiscalizagao e a inspec¢ao de alimentos, agua e bebidas para consumo humano;

IX - a participacdo no controle e na fiscalizacdo da producdo, transporte, guarda e
utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos;

X - o incremento, em sua drea de atuacao, do desenvolvimento cientifico e tecnoldgico;
Xl - a formulacdo e execugao da politica de sangue e seus derivados.

Alterantiva: Certa.

Ano: 2014

Banca: UFCG

Org3o: Prefeitura de Nova Floresta - PB

Sobre a estrutura e organiza¢ao do SUS analise as proposi¢cdes abaixo e responda:

I) A gestdao do SUS é centralizada pelo governo federal.

II) Os principios e as diretrizes do SUS estruturam a implantac¢ao do servico de saude no
Brasil, considerando os aspectos politicos, administrativos e técnicos.

[11) Os principios do SUS sao relativos a organizacao do sistema de saude.

A sequéncia correta é:
A 1, Il e lll estdo corretas.
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B e ll estdao corretas.

C Il elll estao corretas.

D Ilelll estdao corretas.

E Somente a lll esta correta.

Resposta

Correcao da l:

Art. 72 As acOes e servicos publicos de saude e os servigcos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Saude (SUS), s3o desenvolvidos de acordo
com as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicao Federal, obedecendo ainda aos
seguintes principios:

IX - descentralizagdo politico-administrativa, com diregdo Unica em cada esfera de
governo: a) énfase na descentralizacao dos servicos para os municipios.

Alternativa: C.

Ano: 2014

Banca: CESGRANRIO

Orgdo: Petrobras

Segundo a Lei no 8.080/1990, o SUS é um sistema que engloba um conjunto de acdes e
servigcos de saude com objetivos de promover, proteger e recuperar a saude dos cidadaos.

O SUS é norteado por principios e diretrizes entre os quais NAO se inclui:

A Garantir igualdade da assisténcia a saude.

B Garantir atencao a saude por parte do sistema, a todo e qualquer cidadao

C Atender ao cidaddao em todos os niveis de complexidade.

D Organizar os servicos em niveis de complexidade tecnolégica decrescente.

E Redistribuir as responsabilidades quanto as acdes entre os varios niveis de governo.

Resposta

O SUS por meio das Rede de Atencao a Saude é o conjunto de a¢des e servigcos de saude
articulados em niveis de complexidade crescente, com a finalidade de garantir a
integralidade da assisténcia a saude.

Alternativa: D.

Ano: 2014
Banca: CEPERIJ
Orgéo: VIVA COMUNIDADE-VIVA RIO
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Segundo a Lei 8.080/90, os recursos financeiros do Sistema Unico de Satude (SUS) serdo
depositados em conta especial, em cada esfera de sua atuagao, e movimentados sob
fiscalizacao:

A das Fundacgdes Estaduais de Saude

B das Diretorias de Saude

C dos Departamentos de Saude do SUS

D dos respectivos Conselhos de Saude do SUS

E das Conferéncias de Saude

Resposta

Art. 33. Os recursos financeiros do Sistema Unico de Satde (SUS) serdo depositados
em conta especial, em cada esfera de sua atuagao, e movimentados sob fiscalizacao dos
respectivos Conselhos de Saude.

§ 12 Na esfera federal, os recursos financeiros, origindrios do Orcamento da Seguridade
Social, de outros Or¢camentos da Unido, além de outras fontes, serdao administrados pelo
Ministério da Saude, através do Fundo Nacional de Saude.

Alterantiva: D.

Ano: 2007

Banca: CESPE

Orgdo: TSE

Constitui diretriz aplicavel ao SUS o(a)

A centralizacao das decisdes no ambito federal.

B atendimento integrado, com prioridade na assisténcia hospitalar a pacientes carentes.
C participagao da comunidade.

D unicidade, pois todos os servicos de saude, publicos e privados, integram o SUS.

Resposta

Sao diretrizes do SUS:

| -descentralizacdo, com direcdo Unica em cada esfera de governo;
Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos
servigos assistenciais;

Il - participagdao da comunidade.

Alternativa: C.

Ano: 2013
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Banca: IBFC

Orgdo: ILSL

Sobre o Sistema Unico de Satide — SUS assinale a alternativa incorreta:

A Ainiciativa privada nao pode participar do SU

B Estdo incluidas no campo de atuacdo do SUS a¢des de Saude do Trabalhador.

C Estdo incluidas no campo de atuag¢ao do SUS ag¢des voltadas para a formacgao de
recursos humanos em Saude

D Estdoincluidas no campo de atuagao do SUS a¢des de vigilancia sanitaria.

Resposta

Art. 199. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

§ 12 As instituicdes privadas poderao participar de forma complementar do sistema Unico
de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou convénio,
tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem fins lucrativos.

Alternativa: A.

Ano: 2013

Banca: IBFC

Org3o: ILSL

Sobre o Sistema Unico de Satde — SUS assinale a alternativa incorreta:

A Foi previsto pela Constituicdo da Republica.

B Aassisténcia as pessoas por intermédio de a¢cdes de promogao, protecao e recuperagcao
da saude é um dos seus objetivos.

C Desde sua criacdo adotou a Humanizagdao como estratégia de organizacdo dos servicos
de saude

D A universalidade é um dos seus principios

Resposta

A humanizacgao foi instituida em 2011 pelo decreto 7.508:

Art. 38. A humanizacdao do atendimento do usuario serd fator determinante para o
estabelecimento das metas de salde previstas no Contrato Organizativo de Acdo Publica
de Saude.

Alternativa: C.

DIREITOS DOS USUARIOS DO SUS
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PORTARIA N2 1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009

Dispoe sobre os direitos e deveres dos
usudrios da saude.

Atencao!

O artigo 42 é o que mais cai!

Art. 12 Dispor sobre os direitos e deveres dos usudrios da saude nos termos da
legislagao vigente.

Art. 22 Toda pessoa tem direito ao acesso a bens e servigos ordenados e organizados
para garantia da promogao, preveng¢ao, protegao, tratamento e recuperagao da saude.

(universalidade de acesso!)

§ 12 O acesso sera preferencialmente nos servicos de Ateng¢ao Basica integrados por
centros de saude, postos de saude, unidades de saude da familia e unidades basicas de saude
ou similares mais proximos de sua casa.

§ 29 Nas situacOes de urgéncia/emergéncia, qualquer servico de salde deve receber e
cuidar da pessoa bem como encaminha-la para outro servigo no caso de necessidade.

(entrada pela atencao basica, exceto em emergéncia que é livre!)

§ 32 Em caso de risco de vida ou lesdao grave, devera ser assegurada a remocao do
usuario, em tempo habil e em condi¢cdes seguras para um servico de saude com capacidade
para resolver seu tipo de problema.

§ 42 O encaminhamento as especialidades e aos hospitais, pela Atencao Basica, sera
estabelecido em funcao da necessidade de saude e indicacao clinica, levando-se em conta a
gravidade do problema a ser analisado pelas centrais de regulacao.

§ 52 Quando houver alguma dificuldade temporaria para atender as pessoas é da
responsabilidade da direcdo e da equipe do servico, acolher, dar informacdes claras e
encaminha-las sem discriminacao e privilégios.

Ano: 2015

Banca: AOCP

Orgao: FUNDASUS

A respeito dos direitos dos usudrios da saude, assinale a alternativa correta.

A E direito da pessoa ter atendimento adequado, com qualidade e no tempo certo, n3o
havendo a necessidade de garantia de continuidade do tratamento.
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B  Os usudrios da saude nao terdo o acesso a anestesia, bem como a medicacdes e
procedimentos que possam aliviar a dor e o sofrimento.

C As receitas e prescrigdes terapéuticas nao precisam conter a clara indicagdao da dose e do
modo de usar.

D Os usuarios da saude nao terdao direito a informagao sobre os servicos de saude e aos
diversos mecanismos de participagao.

E Toda pessoa tem direito ao acesso a bens e servigos ordenados e organizados para garantia
da promocgao, prevencao, protecao, tratamento e recuperacao da saude.

Resposta

O paciente tem direito a integralidade, conforme descrito na “E”.

Alternativa: E.

Art. 32 Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e no tempo certo para
resolver o seu problema de saude.

(integralidade!)

Paragrafo Unico. E direito da pessoa ter atendimento adequado, com qualidade, no
tempo certo e com garantia de continuidade do tratamento, para isso deve ser assegurado:
| - atendimento agil, com tecnologia apropriada, por equipe multiprofissional
capacitada e com condi¢cdes adequadas de atendimento;
Il -informacdes sobre o seu estado de saude, de maneira clara, objetiva, respeitosa,
compreensivel quanto a:

(isso esta contido claramente no Cédigo de Etica de Enfermagem)

a) possiveis diagndsticos;

b) diagndsticos confirmados;

c) tipos, justificativas e riscos dos exames solicitados;

d) resultados dos exames realizados;

e) objetivos, riscos e beneficios de procedimentos diagndsticos, cirurgicos, preventivos
ou de tratamento;

f) duracao prevista do tratamento proposto;

g) quanto a procedimentos diagndsticos e tratamentos invasivos ou cirurgicos;

h) a necessidade ou ndo de anestesia e seu tipo e duracao;

i) partes do corpo afetadas pelos procedimentos, instrumental a ser utilizado, efeitos
colaterais, riscos ou consequéncias indesejaveis;

j) duracdo prevista dos procedimentos e tempo de recuperacao;

k) evolucao provavel do problema de saude;

[) informacdes sobre o custo das intervengdes das quais a pessoa se beneficiou;

m) outras informacdes que forem necessarias;
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Il - toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e acompanhantes deverao
ser informados sobre seu estado de saude;

IV - registro atualizado e legivel no prontuario, das seguintes informacgdes:

a) motivo do atendimento e/ou internagao;

b) dados de observacao e da evolugao clinica;

c) prescricdo terapéutica;

d) avaliagcdes dos profissionais da equipe;

e) procedimentos e cuidados de enfermagem;

f) quando for o caso, procedimentos cirdrgicos e anestésicos, odontoldgicos,
resultados de exames complementares laboratoriais e radiolégicos;

g) a quantidade de sangue recebida e dados que garantam a qualidade do sangue,
como origem, sorologias efetuadas e prazo de validade;

h) identificacdao do responsavel pelas anotacdes;

i) outras informacgdes que se fizerem necessarias;

(A enfermagem ndo deve atender a uma prescricdo quando esta estiver sem assinatura,
ilegivel ou qualquer outra irregularidade que ponha em risco o paciente ou a si préprio.)

V - 0 acesso a anestesia em todas as situagcdes em que for indicada, bem como a
medicagdes e procedimentos que possam aliviar a dor e o sofrimento;

VI - o recebimento das receitas e prescricdes terapéuticas, devem conter:

a) o nome genérico das substancias prescritas;

b) clara indicacdo da dose e do modo de usar.

c) escrita impressa, datilografada ou digitada, ou em caligrafia legivel,

d) textos sem codigos ou abreviaturas;

e) o nome legivel do profissional e seu numero de registro no conselho profissional; e
f) a assinatura do profissional e a data;

VIl - recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que compdem a farmacia
basica e, nos casos de necessidade de medicamentos de alto custo deve ser garantido
o acesso conforme protocolos e normas do Ministério da Saude;

VIIl - o acesso a continuidade da atencdo no domicilio, quando pertinente, com
estimulo e orientagao ao autocuidado que fortalega sua autonomia e a garantia de
acompanhamento em qualquer servigo que for necessario;

IX - o encaminhamento para outros servigos de saude deve ser por meio de um
documento que contenha:

a) caligrafia legivel ou datilografada ou digitada ou por meio eletrdonico;

b) resumo da histéria clinica, possiveis diagndsticos, tratamento realizado, evolugdo e
o0 motivo do encaminhamento;

c) linguagem clara evitando cédigos ou abreviaturas;
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d) nome legivel do profissional e seu numero de registro no conselho profissional,
assinado e datado; e

e) identificacdo da unidade de saude que recebeu a pessoa, assim como da Unidade
que esta sendo encaminhanda.

Ano: 2018

Banca: CESPE

Orgdo: EBSERH

A Carta dos direitos dos usuarios da saude contém informacgdes para o usuario do sistema
conhecer seus direitos ao procurar atendimento de saude. Ela redne os seis principios basicos
de cidadania que asseguram ao brasileiro o ingresso digno nos sistemas de saude, publico ou
privado. Acerca desse assunto, julgue o item subsequente.

Segundo diretrizes do referido documento, os familiares serao informados acerca do estado
de salde do paciente, mesmo sem o consentimento deste.

Resposta

Consta o oposto: toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e acompanhantes
deverao ser informados sobre seu estado de saude.

Alternativa: Errada.

Ano: 2018

Banca: CESPE

Org3o: EBSERH

De acordo com a Carta dos Direitos dos Usuarios da Salde, Portaria n.2 1.820/2009, julgue o
proximo item.

Conforme protocolos e normas do Ministério da Saude, o recebimento dos medicamentos que
compdem a farmdcia basica — e dos de alto custo, quando prescritos —, deve ser garantido
aos pacientes.

Resposta

Art. 32 Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e no tempo certo para resolver o
seu problema de saude.

Paragrafo Unico. E direito da pessoa ter atendimento adequado, com qualidade, no tempo
certo e com garantia de continuidade do tratamento, para isso deve ser assegurado:

VII - recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que compdoem a farmdcia basica e,
nos casos de necessidade de medicamentos de alto custo deve ser garantido o acesso
conforme protocolos e normas do Ministério da Saude.

Alternativa: Certa.
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Art. 42 Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado e acolhedor, realizado
por profissionais qualificados, em ambiente limpo, confortavel e acessivel a todos.

(Politica Nacional de Humanizagao!)

Paragrafo Unico. E direito da pessoa, na rede de servicos de saude, ter atendimento
humanizado, acolhedor, livre de qualquer discriminagao, restricao ou negacao em virtude de

idade,

raca, cor, etnia, religido, orientacdao sexual, identidade de género, condicdes

econdmicas ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou deficiéncia, garantindo-

lhe:

| - identificagao pelo nome e sobrenome civil, devendo existir em todo documento do
usuario e usudria um campo para se registrar o nome social, independente do registro
civil sendo assegurado o uso do nome de preferéncia, nao podendo ser identificado
por numero, nome ou cddigo da doenca ou outras formas desrespeitosas ou
preconceituosas;

Il - a identificacdo dos profissionais, por crachds visiveis, legiveis e/ou por outras
formas de identificacao de facil percepcao;

Il - nas consultas, nos procedimentos diagndsticos, preventivos, cirdrgicos,
terapéuticos e internagdes, o seguinte:

a) a integridade fisica;

b) a privacidade e ao conforto;

c) aindividualidade;

d) aos seus valores éticos, culturais e religiosos;

e) a confidencialidade de toda e qualquer informacao pessoal;

f) a seguranca do procedimento;

g) o bem-estar psiquico e emocional;

IV - o atendimento agendado nos servicos de saude, preferencialmente com hora
marcada;

V - o direito a acompanhante, pessoa de sua livre escolha, nas consultas e exames;

VI - o direito a acompanhante, nos casos de internacao, nos casos previstos em lei,
assim como naqueles em que a autonomia da pessoa estiver comprometida;

VIl - o direito a visita diaria nao inferior a duas horas, preferencialmente aberta em
todas as unidades de internacao, ressalvadas as situacdes técnicas nao indicadas;

VIl -a continuidade das atividades escolares, bem como o estimulo a recreacao, em
casos de internacdo de crianca ou adolescente;

IX - a informacao a respeito de diferentes possibilidades terapéuticas de acordo com
sua condigao clinica, baseado nas evidéncias cientificas e a relagao custo-beneficio das
alternativas de tratamento, com direito a recusa, atestado na presenca de
testemunha;

X - a escolha do local de morte;
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X| - o direito a escolha de alternativa de tratamento, quando houver, e a consideracao
da recusa de tratamento proposto;

XIl - o recebimento de visita, quando internado, de outros profissionais de saude que
nao pertengam aquela unidade hospitalar sendo facultado a esse profissional o acesso
ao prontuadrio;

XIll - a op¢ao de marcagao de atendimento por telefone para pessoas com dificuldade
de locomocgao;

XIV -0 recebimento de visita de religiosos de qualquer credo, sem que isso acarrete
mudanca da rotina de tratamento e do estabelecimento e ameacga a seguranga ou
perturbagdes a si ou aos outros;

XV -a nao-limitacao de acesso aos servicos de saude por barreiras fisicas, tecnolégicas
e de comunicacao; e

XVI - a espera por atendimento em lugares protegidos, limpos e ventilados, tendo a
sua disposicdo agua potavel e sanitarios, e devendo os servicos de saude se

organizarem de tal forma que seja evitada a demora nas filas.

Ano: 2018

Banca: CESPE

Orgdo: EBSERH

De acordo com a Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude, Portaria n.2 1.820/2009, julgue o
préximo item.

Nao é permitido ao paciente internado o recebimento de visita de outros profissionais de saude
gue nao pertencam a unidade hospitalar da internacao.

Resposta

Conforme Art. 42, item Xll, é exatamente o oposto: o recebimento de visita, quando
internado, de outros profissionais de saide que nao pertencam aquela unidade hospitalar
sendo facultado a esse profissional o acesso ao prontuario.

Alternativa: Errada.

Ano: 2012

Banca: FCC

Orgdo: AL-SP

A Carta dos Direitos dos Usudrios da Satde prevé que “E direito da pessoa, na rede de servicos
de saude, ter atendimento humanizado, acolhedor, livre de qualquer discriminagao, restricao
ou negacao em virtude de idade, raga, cor, etnia, religidao, orientacdao sexual, identidade de
género, condicdes econdmicas ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou
deficiéncia, garantindo-lhe

A odireito a escolha da alternativa de tratamento, sendo vetada a escolha do local de morte."
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B o recebimento de visita, quando internado, de outros profissionais de saude que nao
pertencam aquela unidade hospitalar, sendo facultado a esse profissional o acesso ao
prontuario."

C odireitoaacompanhante, pessoa predeterminada pela instituicao, nas consultas e exames."
D a identificagdo por numero, nome ou cddigo da doenga, como forma de preservar a
identidade."

E o direito a visita diaria, ndo superior a uma hora, preferencialmente fechada, em todas as
unidades de internacao, ressalvadas as situacdes técnicas nao indicadas."

Resposta

Veja como é cobrado exatamente a mesma coisa, por bancas diferentes. E direito do usuario
o recebimento de profissional que nao do quadro.

Alternativa: B.

Ano: 2014

Banca: CEC

Orgao: Prefeitura de Piraquara - PR

S30 direitos dos usudrios do Sistema Unico de Saude, EXCETO :

A Ter atendimento resolutivo com qualidade, em fung¢ao da natureza do agravo, com garantia
de continuidade da atencdao, tendo garantidos atendimento com presteza, tecnologia
apropriada e condi¢Oes de trabalho adequadas para os profissionais da saude.

B Ter o respeito a integridade fisica, privacidade, confidencialidade de toda e qualquer
informacao pessoal e seguranca do procedimento nas consultas, procedimentos diagndsticos,
preventivos, cirurgicos, terapéuticos e internacdes.

C O acesso a qualguer momento a seu prontudrio e aos dados nele registrados, bem como ter
garantido o encaminhamento de cdpia a outra unidade de saude, em caso de transferéncia.

D Garantia do acesso a anestesia em todas as situagdes em que for indicada, bem como a
medicacOes e procedimentos que possam aliviar a dor e o sofrimento.

E Eximir-se da responsabilidade pela recusa a procedimentos, exames ou tratamentos
recomendados e pelo descumprimento das orientacdes do profissional ou da equipe de saude.
Resposta

A recusa pode existir desde que o préprio se responsabilize em nao atender ao tratamento
prescrito. O profissional necessita esclarece-lo adequadamente.

Alternativa: E.

Ano: 2015
Banca: AOCP
Orgdo: FUNDASUS

- Referente aos direitos dos usuarios do SUS, assinale a alternativa correta.
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A O direito ao atendimento humanizado no SUS compreende a escolha do local de morte.

B O direito ao sigilo e a confidencialidade de todas as informacdes pessoais do paciente
extingue-se com a sua morte.

C A responsabilidade para que o tratamento e recuperagao sejam adequados e sem
interrupcao recai tao somente sobre o 6rgao publico de saude.

D O direito constitucional a liberdade, no ambito do SUS, permite ao paciente dificultar a
aplicacdao de medidas sanitarias, bem como as a¢des de fiscalizagdo sanitaria.

E Somente os cidadaos eleitos nas respectivas instancias participativas tém direito a participar
dos conselhos e conferéncias de saude.

Resposta

O sigilo ndao se encerra com a morte. O usuario deve colaborar com a fiscalizagao do SUS. Art.
42 Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado e acolhedor, realizado por
profissionais qualificados, em ambiente limpo, confortavel e acessivel a todos.

Paragrafo unico. E direito da pessoa, na rede de servios de saude, ter atendimento
humanizado, acolhedor, livre de qualquer discriminagao, restricdo ou negacdao em virtude de
idade, raga, cor, etnia, religiao, orientacao sexual, identidade de género, condigcdes
econdmicas ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou deficiéncia, garantindo-
lhe: X - a escolha do local de morte.

Alternativa: A.

Art. 52 Toda pessoa deve ter seus valores, cultura e direitos respeitados na relagao
com os servicos de saude, garantindo-lhe:

(Tudo contido, com outras palavras, no Cédigo de Etica de Enfermagem, principalmente na
autonomia do paciente quando a sua propria saude e ao dever do profissional ao correto
esclarecimento do usuario.)

| -a escolha do tipo de plano de saude que melhor lhe convier, de acordo com as
exigéncias minimas constantes da legislacdao e a informacdo pela operadora sobre a
cobertura, custos e condi¢cdes do plano que esta adquirindo;

Il -o sigilo e a confidencialidade de todas as informac¢des pessoais, mesmo apds a
morte, salvo nos casos de risco a saude publica;

Il - 0 acesso da pessoa ao conteldo do seu prontuario ou de pessoa por ele autorizada
e a garantia de envio e fornecimento de cépia, em caso de encaminhamento a outro
servico ou mudanca de domicilio;

IV - a obtencao de laudo, relatério e atestado médico, sempre que justificado por sua
situacao de saude;

V - o consentimento livre, voluntdrio e esclarecido, a quaisquer procedimentos
diagndsticos, preventivos ou terapéuticos, salvo nos casos que acarretem risco a saude
publica, considerando que o consentimento anteriormente dado podera ser revogado
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a qualquer instante, por decisao livre e esclarecida, sem que sejam imputadas a pessoa
sangdes morais, financeiras ou legais;

VI -a nao-submissao a nenhum exame de saude pré-admissional, periddico ou
demissional, sem conhecimento e consentimento, exceto nos casos de risco coletivo;
VIl -a indicagao de sua livre escolha, a quem confiard a tomada de decisdes para a
eventualidade de tornar-se incapaz de exercer sua autonomia;

VIII - o recebimento ou a recusa a assisténcia religiosa, psicoldgica e social;

IX - a liberdade, em qualquer fase do tratamento, de procurar segunda opiniao ou
parecer de outro profissional ou servico sobre seu estado de saude ou sobre
procedimentos recomendados;

X -a ndo-participacdao em pesquisa que envolva ou ndo tratamento experimental sem
gue tenha garantias claras da sua liberdade de escolha e, no caso de recusa em
participar ou continuar na pesquisa, ndo podera sofrer constrangimentos, puni¢des ou
san¢des pelos servicos de salde, sendo necessario, para isso;

a) que o dirigente do servico cuide dos aspectos éticos da pesquisa e estabeleca
mecanismos para garantir a decisao livre e esclarecida da pessoa;

b) que o pesquisador garanta, acompanhe e mantenha a integridade da saude dos
participantes de sua pesquisa, assegurando-lhes os beneficios dos resultados
encontrados;

c) gue a pessoa assine o termo de consentimento livre e esclarecido;

Xl - o direito de se expressar e ser ouvido nas suas queixas denuncias, necessidades,
sugestdes e outras manifestacdes por meio das ouvidorias, urnas e qualquer outro
mecanismo existente, sendo sempre respeitado na privacidade, no sigilo e na
confidencialidade; e

X1l - a participa¢do nos processos de indicacdo e/ou eleicdo de seus representantes nas
conferéncias, nos conselhos de saude e nos conselhos gestores da rede SUS.

Ano: 2018

Banca: CESPE

Orgdo: EBSERH

De acordo com a Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude, Portaria n.2 1.820/2009, julgue o
proximo item.

Toda pessoa tem direito ao sigilo e a confidencialidade de todas as informacdes pessoais,
mesmo apds a morte, salvo nos casos de risco a saude publica.

Resposta

Exatamente como no Art. 52, Item Il.

Alternativa: Certa.

Conhecimentos Especificos p/ TJ-AM (Analista Judiciario | - Enfermagem) - CESPE
www.estrategiaconcursos.com.br



Ligia Carvalheiro Fernandes
Aula 00

Art. 62 Toda pessoa tem responsabilidade para que seu tratamento e recuperagao

sejam

adequados e sem interrupgao.

(Saude é dever do estado e direito do cidaddao, mas a responsabilidade na oferta do
atendimento e na adesao, é compartilhada).

Paragrafo Unico. Para que seja cumprido o disposto no caput deste artigo, as pessoas
deverao:

| -prestar informacgdes apropriadas nos atendimentos, nas consultas e nas internagcdes
sobre:

a) queixas;

b) enfermidades e hospitalizacdes anteriores;

c) histéria de uso de medicamentos, drogas, reacdes alérgicas;

d) demais informacdes sobre seu estado de saude;

Il - expressar se compreendeu as informacgdes e orientacdes recebidas e, caso ainda
tenha duvidas, solicitar esclarecimento sobre elas;

lll - seguir o plano de tratamento proposto pelo profissional ou pela equipe de saude
responsavel pelo seu cuidado, que deve ser compreendido e aceito pela pessoa que
também é responsavel pelo seu tratamento;

IV-informar ao profissional de saude ou a equipe responsavel sobre qualquer fato que
ocorra em relacao a sua condicao de saude;

V - assumir a responsabilidade pela recusa a procedimentos, exames ou tratamentos
recomendados e pelo descumprimento das orientacdes do profissional ou da equipe
de saude;

VI -contribuir para o bem-estar de todos nos servigos de saude, evitando ruidos, uso
de fumo e derivados do tabaco e bebidas alcodlicas, colaborando com a seguranca e a
limpeza do ambiente;

VIl - adotar comportamento respeitoso e cordial com as demais pessoas que usam ou
gue trabalham no estabelecimento de saude;

VIII - ter em mao seus documentos e, quando solicitados, os resultados de exames que
estejam em seu poder;

IX -cumprir as normas dos servicos de saude que devem resguardar todos os principios
desta Portaria;

X - ficar atento as para situagdes de sua vida cotidiana que coloquem em risco sua
saude e a da comunidade, e adotar medidas preventivas;

Xl - comunicar aos servicos de saude, as ouvidorias ou a vigilancia sanitdria
irregularidades relacionadas ao uso e a oferta de produtos e servigos que afetem a
saude em ambientes publicos e privados;

XIl - desenvolver habitos, praticas e atividades que melhorem a sua saude e qualidade
de vida;
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XIll - comunicar a autoridade sanitaria local a ocorréncia de caso de doenca
transmissivel, quando a situagdo requerer o isolamento ou quarentena da pessoa ou
quando a doenga constar da relagao do Ministério da Saude; e

XIV - nao dificultar a aplicacdao de medidas sanitdarias, bem como as ag¢des de
fiscalizacdo sanitaria.

Art. 72 Toda pessoa tem direito a informacgao sobre os servigos de satide e aos diversos
mecanismos de participagao.

§ 12 O direito previsto no caput deste artigo, inclui a informacgao, com linguagem e meios
de comunica¢ao adequados, sobre:

| - o direito a saude, o funcionamento dos servicos de saude e sobre o SUS;

Il -os mecanismos de participacao da sociedade na formulagdao, acompanhamento e
fiscalizacdo das politicas e da gestao do SUS;

lll - as agdes de vigilancia a saude coletiva compreendendo a vigilancia sanitaria,
epidemioldgica e ambiental; e

IV -a interferéncia das relagdes e das condi¢cdes sociais, econdmicas, culturais, e
ambientais na situacao da saude das pessoas e da coletividade.

§ 29 Os drgaos de saude deverao informar as pessoas sobre a rede SUS mediante os
diversos meios de comunica¢dao, bem como nos servicos de salde que compdem essa rede
de participacao popular, em relacao a:

| - enderecos;
Il - telefones;
[Il - hordrios de funcionamento; e
IV - acdes e procedimentos disponiveis.
§ 32 Em cada servico de saude devera constar, em local visivel a populagao:
| - nome do responsavel pelo servico;
Il - nomes dos profissionais;
lll - horario de trabalho de cada membro da equipe, inclusive do responsavel pelo
servico; e
IV - acOes e procedimentos disponiveis.

§ 42 As informagles prestadas a populagao devem ser claras, para propiciar a
compreensao por toda e qualquer pessoa.

§ 52 Os conselhos de saude deverao informar a populacdo sobre:

| - formas de participacao;

Il - composi¢ao do conselho de saude;
lll - regimento interno dos conselhos;
IV - Conferéncias de Saude;

V - data, local e pauta das reunides; e
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VI - deliberagdes e acdes desencadeadas.
§ 62 O direito previsto no caput desse artigo inclui a participacao de conselhos e
conferéncias de saude, o direito de representar e ser representado em todos os mecanismos
de participacao e de controle social do SUS.

Ano: 2018

Banca: COPEVE-UFAL

Orgdo: UFAL

A Carta dos Direitos dos Usudrios da Saude é um dos documentos que amparam e orientam o

usudrio em relacdo ao Sistema Unico de Saude. Quando o individuo precisa ser encaminhado

a outro servico para a continuidade da assisténcia, o documento deve:

l. conter identificacao do sistema de referéncia e contra referéncia;

. ser enviado estritamente por meio eletronico;

Il. priorizar linguagem técnica, abreviada e codificada;

V. conter nome legivel do profissional, niumero do registro do conselho profissional,
assinatura e data.

Dos itens, verifica-se que esta(dao) correto(s) apenas

A V.

B lelll

C lelv.

D I lell.
E I, 1IelV.
Resposta

De acordo com a PORTARIA N2 1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009

DispoOe sobre os direitos e deveres dos usudrios da saude.

IX — 0 encaminhamento para outros servigos de satide deve ser por meio de um documento
que contenha:

a) caligrafia legivel ou datilografada, OU digitada, OU por meio eletronico; ( Item Il )

b) resumo da histéria clinica, possiveis diagndsticos, tratamento realizado, evolug¢do e o
motivo do encaminhamento;

c¢) linguagem clara, evitando-se cédigos ou abreviaturas; ( Item Il )

d) nome legivel do profissional e seu nimero de registro no conselho profissional, assinado
e datado; ( Item IV )

e) identificagao da unidade de saude que recebeu a pessoa (Referéncia), assim como da
unidade para a qual esta sendo encaminhada ( Contrareferéncia). ( Item |)

Alternativa: C.

Art. 82 Toda pessoa tem direito a participar dos conselhos e conferéncias de satde e
de exigir que os gestores cumpram os principios anteriores.
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Paragrafo uUnico. Os gestores do SUS, das trés esferas de governo, para observancia
desses principios, comprometem-se a:

| - promover o respeito e o cumprimento desses direitos e deveres, com a adog¢ao de
medidas progressivas, para sua efetivagao;
Il -adotar as providéncias necessarias para subsidiar a divulgacdao desta Portaria,
inserindo em suas acoes as diretrizes relativas aos direitos e deveres das pessoas;
lll - incentivar e implementar formas de participacdo dos trabalhadores e usudrios nas
instancias e participacao de controle social do SUS;
IV - promover atualiza¢des necessarias nos regimentos e estatutos dos servicos de
saude, adequando-os a esta Portaria;
V - adotar estratégias para o cumprimento efetivo da legislacao e das normatizacdes
do Sistema Unico de Saude;
VI -promover melhorias continuas, na rede SUS, como a informatizacao, para
implantar o Cartdao SUS e o Prontuario Eletronico com os objetivos de:
a) otimizar o financiamento;
b) qualificar o atendimento aos servicos de saude;
c) melhorar as condicdes de trabalho;
d) reduzir filas; e
e) ampliar e facilitar o acesso nos diferentes servigos de saude.

Art. 92 Os direitos e deveres dispostos nesta Portaria constitui em a Carta dos Direitos
dos Usudrios da Saude.

Paragrafo Unico. A Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude devera ser disponibilizada
a todas as pessoas por meios fisicos e na internet, no seguinte endereco eletrbénico:
www.saude.gov.br.

Boa proval!

Prof. Ligia Carvalheiro
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PIRATARIA £ CRIME.

Mas é sempre bom revisar o porqué e como vocé pode ser prejudicado com essa pratica.

Professor investe seu tempo
para elaborar os cursos e o
site os coloca avenda.

Pirata cria alunos fake
praticando falsidade
ideoldgica, comprando

cursos do site em nome de
pessoas aleatdrias (usando
nome, CPF, endereco e telefone
deterceiros sem autorizacéo).

Pirata fere os Termos de Uso,
adulteraasaulaseretiraa
identificacio dos arquives
PDF (justamente porque a
atividade & ilegal e ele ndo
quer que seus fakes

sejam identificados).

Concurseiro(a) desinformado
participa de rateio, achando

que nada disso esta acontecendo
eesperando se tornar servidor
publico para exigiro
cumprimento das leis.

Pirata divulga ilicitamente
(grupos de rateio), utilizando-se
tlo anonimato, nomes falsos ou
laranjas (geralmente o pirata se
anuncia como formador de
"grupos solidarios” de rateio
fue ndo visam lucro).

Pirata compra, muitas vezes,
clonando cartdes de crédito
(por vezes o sistema anti-fraude
nao consegue identificar

o golpe a tempo).

Pirata revende as aulas
protegidas por direitos autorais,
praticando concorréncia desleal
e em flagrante desrespeito a

Lei de Direitos Autorais

(Lei 9.610/98).

0 professor gue elaborou o
curso nao ganha nada, o site
nio recebe nada, e a pessoa
que praticou todos os ilicitos
anteriores (pirata) fica

com o lucro.

Deixando de lado esse mar de sujeira, aproveitamos para agradecer a todos

que adquirem os cursos honestamente e permitem que o site continue existindo.




