PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA FILOMENA - PE
CONCURSO PUBLICO 2011

15 QUESTOES DE SAUDE PUBLICA

01-No que tange a Constituicdo Federal Brasileira de 1988 é
INCORRETO afirmar:

A. A salde é direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econdmicas que
visem a reducdo do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as acoes e
Servicos para sua promocao, protecao e recuperacao.

B. Séo de relevancia publica as acGes e servicos de salde,
cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da lei,
sobre sua regulamentacdo, fiscalizacdo e controle,
devendo sua execucdo ser feita exclusivamente de
forma diretamente ou juridica de direito privado.

C. As acles e servigos publicos de salde integram uma
rede regionalizada e hierarquizada e constituem um
sistema Unico, organizado de acordo com as diretrizes
de descentralizagdo; atendimento integral e
participagdo da comunidade.

D. Os gestores locais do sistema Unico de salde poderdo
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 atribuicBes e requisitos especificos para sua
atuacéo.

E. E vedada a participacéo direta ou indireta de empresas
Ou capitais estrangeiros na assisténcia a salde no Pais,
salvo nos casos previstos em lei.

02-De acordo com a Lei 8.080/90; Art. 16. A direcdo nacional
do Sistema Unico da Saude (SUS) compete definir e coordenar
0s seguintes sistemas, EXCETO:

A. De saude do Trabalhador.

B. De redes integradas de
complexidade.

De rede de laboratérios de satde publica.
De vigilancia epidemioldgica.

Vigilancia sanitaria.

assisténcia de alta
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03. O Conselho Nacional de Saude estadual e municipal deve
ter representatividade de:

A. 50% usuarios; 25% trabalhadores da sadde; 25%
gestores e prestadores de servigo para ambos.

B. 60% usudrios; 25% trabalhadores da saude; 15%
gestores e prestadores de servigo para ambos.

C. 60% usuarios; 15% trabalhadores da saulde; 25%
gestores e prestadores de servigo para ambos.

D. 50% usuérios; 25% trabalhadores da salde; 25%
gestores e prestadores de servico para o estadual e
60% usuarios; 15% trabalhadores da saude; 25%
gestores e prestadores de servi¢o para municipal.

E. 60% usuérios; 25% trabalhadores da salde; 15%
gestores e prestadores de servico para o estadual e
60% usuarios; 15% trabalhadores da saulde; 25%
gestores e prestadores de servi¢o para municipal.

04. Sdo Competéncias da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da
educacdo na salde, EXCETO:

A. Formagcao de recursos humanos na area da sadde.

B. Politicas de formacéo e desenvolvimento profissional

C. Atividades relacionadas ao trabalho e a educagdo na
area da saude e o ordenamento de atividades nas duas
esferas (Federal e Estadual).

D. Articulagdo com os 6rgéos sindicais, educacionais e de
fiscalizacdo do exercicio profissional.

E. Integracdo dos setores da saude e da educacéo.

05. Foram introduzidos pela NOB-96 (reforma do SUS),
EXCETO:

A. Gestdo Estadual: avancada e plena do sistema
estadual.

B. Gestdo Municipal: plena da atencdo bésica e plena do

sistema municipal.

Reorganizacdo de procedimentos de baixa e média

complexidade.

Incentivo as ac¢Bes bésicas de vigilancia.

Incorporou ac¢des de controle de doencas.
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06. A proposta de ampliagdo da Atencdo Bésica trazida pela
NOAS-SUS 01/01 busca definir inequivocamente as
responsabilidades e acles estratégicas minimas que todos os
municipios brasileiros devem desenvolver. Sdo elas, EXCETO:

Controle da Tuberculose.
Eliminagdo da Hanseniase.
Controle da Dengue.
Ac0es de Saude Bucal.
Ac0es de Saude da Mulher

moowp

07. Os principais pontos da NOB/SUS 01/91 sdo Considerados
como “municipalizados” dentro do_SUS, os municipios que
atendam os requisitos basicos que NAO inclui:

A. Criacéo do Fundo Municipal de Saude.

B. Plano Municipal de Saude aprovado pelos respectivos
Conselhos.

C. Programagdo e Orgamentacdo da Saude (PROS) como
detalhamento do Plano de Salde.

D. Contrapartida de recursos para a salide do seu
orgamento.

E. Constituicdo de Comissdo de Elaboracdo do Plano de
Carreira, Cargos e Salarios (PCCS) com o prazo de
quatro anos para a sua implantacgéo.

08. Fortalecer a gestdo do SUS, compartilhada e pactuada entre
0S governos municipais, estaduais e federais, por meio das
ComissGes Intergestores Bipartite e Tripartite como espagos
permanentes de negociagdo e pactuagao entre gestores;

Entre as principais caracteristicas observadas na NOB/SUS
01/96 temos, EXCETO:
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A. Transfere aos municipios habilitados como Plena da
Atencdo Basica, os recursos financeiros com base per
capita relativos a esta responsabilidade, criando o PAB
(Piso Assistencial Basico), repassado fundo a fundo de
forma regular e automatica, e com base em valor
nacional per capita para a populagéo coberta.

B. Reorganiza a gestdo dos procedimentos de média
complexidade ambulatorial (Fragdo Ambulatorial
Especializada - FAE).

C. Reorganiza a gestdo dos procedimentos de alta
complexidade ambulatorial com a criacdo da
Autorizacdo de Procedimentos de Alta
Complexidade/Custo (APAC).

D. Incorpora as acBes de Vigilancia Ambiental, criando o
Incentivo para as agdes bésicas de Vigilancia
Ambiental.

E. Incorpora as a¢Bes de Epidemiologia e Controle de
Doengas.

09. De acordo com a Lei 8.080/90, Do Subsistema de Atencéo
a Saude Indigena é INCORRETO afirmar:

A. As acbBes e servicos de salde voltados para o
atendimento das populagdes indigenas, em todo o
territdrio nacional, coletiva ou individualmente,
obedecerdo ao disposto nesta Lei.

B. Caberd a Unido, com seus recursos préprios, financiar
0 Subsistema de Atencdo a Saude Indigena.

C. O SUS promovera a articulagio do Subsistema
instituido por esta Lei com os 6rgdos responsaveis
pela Politica Indigena do Pais.

D. Os Estados, Municipios, outras instituicdes
governamentais e nao-governamentais poderdo atuar
complementarmente no custeio e execucdo das acoes.

E. Dever-se-4, se possivel, levar em consideracdo a
realidade local e as especificidades da cultura dos
povos indigenas e 0 modelo a ser adotado para a
aten¢do a saude indigena, que se deve pautar por uma
abordagem diferenciada e global, contemplando os
aspectos de assisténcia a salde, saneamento basico,
nutricdo, habitacdo, meio ambiente, demarcagdo de
terras, educacdo sanitéria e integracao institucional.

10. Todos os cidaddos tém direito ao acesso as agdes e aos
servicos de promocgdo, protecdo e recuperagdo da salude
promovidos pelo Sistema Unico de Saude inclusos abaixo,
EXCETO:

A. O acesso se dara prioritariamente pelos Servigos de
Salde da Atencdo Basica préximos ao local de
moradia.

B. Nas situacdes de urgéncia/emergéncia, o atendimento
se dara de forma incondicional, em qualquer unidade
do sistema.

C. Em caso de risco de vida ou lesdo grave, devera ser
assegurada a remocdo do usuario em condicOes
seguras, que ndo implique maiores danos, para um
estabelecimento de salide com capacidade para recebé-
lo.

D.

O encaminhamento a Atencdo Especializada e
Hospitalar sera estabelecido em func¢éo da necessidade
de salde e indicacdo clinica, levando-se em conta
critérios de wvulnerabilidade e risco com apoio de
centrais de regulacdo ou outros mecanismos que
facilitem o0 acesso a servigos de retaguarda.

Quando houver limitagdo circunstancial na capacidade
de atendimento do servico de salde, fica sob
responsabilidade do gestor municipal a pronta
resolucdo das condicBes para o acolhimento e devido
encaminhamento do usuéario do SUS, devendo ser
prestadas informacdes claras ao usuario sobre os
critérios de priorizacdo do acesso na localidade por ora
indisponivel. A prioridade deve ser baseada em
critérios de vulnerabilidade clinica e social, sem
qualquer tipo de discriminacéo ou privilégio.

11. De acordo com a Portaria n°. 399, de 22 de fevereiro de
2006.
contemplar:

VI.

As acbes do Pacto em Defesa do SUS devem

Articulagdo e apoio a mobilizagdo social pela
promocdo e desenvolvimento da cidadania, tendo a
guestdo da satide como um direito;

Estabelecimento de didlogo com a sociedade, além dos
limites institucionais do SUS;

Ampliacdo e fortalecimento das relagbes com os
movimentos sociais, em especial os que lutam pelos
direitos da salde e cidadania;

Elaboracdo e publicacdo da Carta dos Direitos dos
Usuérios do SUS;

Regulamentacdo da EC n° 29 pelo Congresso
Nacional, com aprovacdo do PL n° 01/03, ja aprovado
e aprimorado em trés comissGes da Camara dos
Deputados;

Aprovacdo do orcamento do SUS, composto pelos
orcamentos das trés esferas de gestéo, explicitando o
compromisso de cada uma delas em acdes e servigos
de salde de acordo com a Constituicdo Federal.

Estdo CORRETAS:

moomp

leVl
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12. A Regionalizagio é uma diretriz do Sistema Unico de
Salde e um eixo estruturante do Pacto de Gestdo e deve
orientar a descentralizacdo das acdes e servi¢os de saude e 0s
processos de negociagdo e pactuagao entre os gestores.

As regides compostas por mais de um municipio, dentro de um
mesmo estado é denominada:
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Regibes Intramunicipais.
Regibes Intermunicipais.
Regibes Intraestaduais.
Regibes Interestaduais.
Regibes Fronteiricas.
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13. O componente federal do Sistema Nacional de Auditoria
(SNA) é o Departamento Nacional de Auditoria do Sistema
Unico de Saude (DENASUS), responséavel por avaliar as acdes
gerenciais e procedimentos relacionados a, EXCETO:

A. Assisténcia ambulatorial e hospitalar.

B. Programas estratégicos/projetos/atividades ou
segmentos.

C. Emitir parecer sobre a promocdo e a assisténcia a
salde.

D. Constatar a regularidade das contas, da execucdo de
contratos, acordos, convénios e a probidade na
aplicacdo dos dinheiros pablicos.

E. Ampliar as responsabilidades das trés esferas de
governo quanto aos resultados da satde.

14. Mecanismo de regulagdo da operadora que consiste em
avaliacdo da solicitacdo antes da realizacdo de determinados
procedimentos de salde. Nota: é fornecida formalmente pela
operadora mediante solicitagdo do profissional assistente.

Esta é a definicéo de:

Aviso de beneficiario identificado.

Autorizacdo prévia de procedimento de sadde.
Autorizagéo de funcionamento de operadora.
Autogestdo por RH.

Cadastro de Operadoras de Planos Privados de
Assisténcia & Saude.
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15. Os principais objetivos do processo de Programacao
Pactuada e Integrada - PPI, segundo a portaria GM/MS n°
1.020/02 s&o, EXCETO:

A. Buscar a equidade de acesso da populagdo brasileira as
acles e servicos de salde em todos os niveis de
complexidade.

B. Orientar a alocacdo de recursos financeiros federais de
custeio da assisténcia a salde pela légica de
atendimento as necessidades de satde da populagéo.

C. Explicitar os recursos federais, estaduais e municipais,
que compdem o0 montante de recursos do SUS
destinados as aces e servigos de salde.

D. Consubstanciar as diretrizes de regionalizacdo da
assisténcia a satide, mediante a adequacao dos critérios
de distribuicdo dos recursos, dando concretude a
conformacdo de redes assistenciais regionalizadas e
hierarquizadas.

E. Definir os limites financeiros globais para assisténcia
de todos os municipios, compostos por parcela
destinada ao atendimento a popula¢do do prdprio
municipio, em seu territério e pela parcela
correspondente a programacdo das referéncias de
outros municipios, de acordo com o previsto na
NOAS/SUS 01/01.

25 QUESTOES DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

16-De acordo com a Lei N° 8.662/93 que dispde sobre a
profissdo de Assistente Social e da outras providéncias. No Art.
16. Afirma-se que os CRESS aplicardo as seguintes penalidades
aos infratores, de acordo com cada caso, dos dispositivos desta
Lei:

A. Multa no valor de uma a trés vezes a anuidade vigente;
suspensdo de um a cinco anos de exercicio da
profissdo ao Assistente Social; cancelamento definitivo
do registro e no caso de reincidéncia na mesma
infracdo no prazo de um ano, a multa cabivel sera
elevada ao dobro.

B. Multa no valor de um a cinco vezes do salario minimo;
suspensdo de seis meses a dois anos de exercicio da
profissdo ao Assistente Social; cancelamento definitivo
do registro e no caso de reincidéncia na mesma
infracdo no prazo de dois anos, a multa cabivel sera
elevada ao dobro.

C. Multa no valor de uma a cinco vezes a anuidade
vigente; suspensdo de um a trés anos de exercicio da
profissdo ao Assistente Social; cancelamento definitivo
do registro e no caso de reincidéncia na mesma
infracdo no prazo de um ano, a multa cabivel sera
elevada ao dobro.

D. Multa no valor de uma a cinco vezes a anuidade
vigente; suspensdo de um a dois anos de exercicio da
profissdo ao Assistente Social; cancelamento definitivo
do registro e no caso de reincidéncia na mesma
infracdo no prazo de dois anos, a multa cabivel sera
elevada ao dobro.

E. Multa no valor de uma a seis vezes a anuidade vigente;
suspensdo de um a dois anos de exercicio da profissao
ao Assistente Social; cancelamento definitivo do
registro e no caso de reincidéncia na mesma infracdo
no prazo de trés anos, a multa cabivel sera elevada ao
dobro.

17-A Lei No 8.662, DE 7 DE JUNHO DE 1993, dispde sobre a
profissdo de Assistente Social e da outras providéncias. Art. 5°-
A (Incluido pela Lei 12317, de 2010). A duracéo do trabalho do
Assistente Social é de:

30 horas semanais.
36 horas semanais.
40 horas semanais.
44 horas semanais.
46 horas semanais.
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18-De acordo com a Lei N° 10.098/00, Capitulo II, dos
elementos da urbanizacdo. Os parques de divers@es, publicos e
privados, devem adaptar, no minimo, de cada
brinquedo e equipamento e identific-lo para possibilitar sua
utilizacdo por pessoas com deficiéncia ou com mobilidade
reduzida, tanto quanto tecnicamente possivel. (Incluido pela Lei
n® 11.982, de 2009)
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A alternativa que preenche corretamente é:

5% (cinco por cento).
7% (sete por cento).
8% (oito por cento).
10% (dez por cento).
15% (quinze por cento).
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19-Referente a avaliacdo Ex-ante é INCORRETO afirmar:
A. Expressa uma concep¢do holistica, interativa e
iterativa.

B. A avaliacdo se inicia desde 0 momento em que se
define o problema ou necessidade que justifica a
politica, programa ou projeto.

C. Integra as discussdes em torno da formulagdo das
alternativas, envolve a tomada de decisdo, e
acompanha o processo de gestdo, informando-o sobre
0S Seus avancos, riscos e limitacdes, desvios a corrigir,
vantagens a maximizar etc.

D. A avaliacdo ex-ante ndo diz respeito a0 momento em
que se pensa ou se planeja a avaliagdo. O foco, nesse
caso, recai sobre o que é calculado: o custo efetivo de
cada alternativa, tendo como referéncia os valores
efetivamente dispendidos.

E. Numa outra acepgdo, mais restrita, a avaliacio ex-ante
consiste na andlise de eficiéncia e na andlise de
impacto. A primeira corresponde, especificamente, ao
calculo de custos de cada alternativa. A segunda
consiste na estimacdo do impacto de cada alternativa,
derivado dos objetivos propostos.

20-A Declaracdo Universal dos Direitos Humanos afirma,
EXCETO:

A. Ninguém sera sujeito a interferéncias na sua vida
privada, na sua familia, no seu lar ou na sua
correspondéncia, nem a ataques a sua honra e
reputacdo. Toda pessoa tem direito a protecdo da lei
contra tais interferéncias ou ataques.

B. Toda pessoa tem direito a liberdade de locomogdo e
residéncia dentro das fronteiras de cada Pais.

C. Toda pessoa tem direito a uma nacionalidade.
Ninguém sera arbitrariamente privado de sua
nacionalidade, nem do direito de mudar de
nacionalidade.

D. Os homens e mulheres de maior idade, sem qualquer
restricdo de raca, nacionalidade ou religido, tém o
direito de contrair matriménio e fundar uma familia.
Gozam de iguais direitos em relacdo ao casamento, sua
duracéo e sua dissolucéo.

E. O casamento ndo serd valido sendo com o livre e pleno
consentimento dos nubentes.

21-E papel dos Conselhos de Assisténcia Social no Programa de
Erradicacdo do Trabalho Infantil — PETI, EXCETO:

A. Mapear locais para a execugdo da Jornada Ampliada
do PETI no municipio.
B. Atestar a execucdo fisica das despesas do PETI.

C. Emitir parecer sobre a prestacdo de contas dos recursos
recebidos pelo ente estatal para o Programa.

D. Incluir as familias a serem beneficiadas no
Cadastramento Unico dos Programas Sociais do
Governo Federal.

E. Propor ao Conselho Nacional de Assisténcia Social o
cancelamento de registro das entidades e organizac6es
da assisténcia social que descumprirem os principios
do art. 4° da LOAS.

22-Considerando até 0s casos excepcionais, o Estatuto da
crianca e do adolescente ¢ aplicavel a pessoas de até:

A. 18 anos.
B. 19 anos.
C. 20anos.
D. 21 anos.
E. 25 anos.

23-Sobre a inscricdo no Conselho Regional é INCORRETO
afirmar:

A. A inscricdo no Conselho Regional é obrigatdria para
exercer a profissio de  Assistente  Social,
independentemente do enquadramento funcional na
instituicdo.

B. Com a inscricdo o profissional fica sujeito ao
pagamento de anuidade e ao cumprimento da
legislagdo profissional em vigor.

C. O profissional que ndo exerce a profissdo poderd
solicitar o cancelamento de seu registro, devendo
providenciar sua reinscri¢ao, caso volte a exercé-la.

D. Ao completar 55 anos o profissional fica isento,
automaticamente, do tributo da anuidade a partir do
exercicio de seu aniversario.

E. Pedidos de transferéncias poderdo ser feitos nos
CRESS de origem e no de destino.

24-Do Estatuto da Crianca e do Adolescente. Toda crianca ou
adolescente tem direito a ser criado e educado no seio da sua
familia e, excepcionalmente, em familia substituta, assegurada a
convivéncia familiar e comunitaria, em ambiente livre da
presenca de pessoas dependentes de substancias entorpecentes.
Salvo comprovada necessidade que atenda ao seu superior
interesse, devidamente fundamentada pela autoridade judiciaria,
a permanéncia da crianca e do adolescente em programa de
acolhimento institucional ndo se prolongara por mais de:

6 meses.

1 ano.

2 anos.

2 anos e 6 meses.
5 anos.
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25-As estratégias sdo compreendidas como um conjunto de
diretrizes fundamentais para viabilizar a realizagdo deste
Paradigma. Define-se como estratégias do Servico Social na
Previdéncia, EXCETO:
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Capacitar permanentemente o profissional de Servigo
Social, através da reciclagem de sua formacdo,
possibilitando a ampliacdo de uma visdo critica da
pratica profissional e instrumentalizando para as acoes
profissionais alicergadas nessa nova linha tedrico-
metodoldgica.

Contribuir para a formacdo de uma consciéncia
coletiva de protegdo ao trabalho no ambito da
Previdéncia Pdblica em articulagio com o0s
movimentos organizados da sociedade.

Buscar a participacdo mais ampla no meio profissional
- cursos promovidos pelas universidades, 6rgdos da
categoria e foruns técnicos especificos.

Conhecer as condicGes objetivas e cotidianas da
populacdo usuaria, a partir de sua insercdo na relagdo
de producdo, identificando suas demandas com vistas a
implantacdo das a¢bes do Servico Social.

Conhecer  as demandas e reivindicagdes
previdenciarias dos movimentos populares organizados
através da aproximagdo com os mesmos, bem como os
diversos projetos previdenciarios postos em discussao
na sociedade.

26-Sobre Marco Ldgico (BID) é INCORRETO afirmar:

A.

Também chamado de quadro légico (GTZ) ou matriz
I6gica (BIRD). Trata-se de uma estratégia que permite
definir os fatores e os Vvarios estagios de uma politica
ou programa.

E uma metodologia que serve tanto para o
planejamento quanto para 0 monitoramento e a
avaliacdo, sendo, talvez, a Unica metodologia que
permite pensar como avaliar fazendo uma ligacdo
desde o estagio inicial até o controle.

O marco légico tem como seu principal produto a
matriz do marco légico (MML) ou matriz de
planejamento do projeto (MPP), ou ainda Project
Design Matrix (PDM).

Project Design Matrix é uma matriz 4 X 4, comegando
do nivel mais abrangente (geralmente atividades ou
insumos) no canto inferior esquerdo e descendo numa
hierarquia logicamente organizada, do mais complexo
e global para o mais simples e parcial.

Analiticamente, o marco l6gico consiste em uma
estrutura de implicagdes Idgicas de causa-efeito com
relacdo a uma situacdo-problema, e de meios-fins em
relagdo a intervencdo proposta para mudar a situagdo-
problema.

27-No 11l CBAS, em 1979, na cidade de S&o Paulo, quando, de
forma organizada, uma vanguarda profissional virou uma
pagina na histéria do Servico Social brasileiro ao destituir a
mesa de abertura composta por nomes oficiais da ditadura,

trocando-a  por

nomes advindos do movimento dos

trabalhadores. Este congresso ficou conhecido como:

mooOw>

Congresso do trabalho.
Congresso da Virada.
Congresso Parlamentar.
Congresso de vanguarda.
Congresso nominal.

28-Em consonancia com o disposto na LOAS, capitulo 11, secdo
I, artigo 4°, a Politica Nacional de Assisténcia Social rege-se
pelos seguintes principios democréaticos, EXCETO:

A

B.

Supremacia do atendimento as necessidades sociais
sobre as exigéncias de rentabilidade econdmica.
Universalizac@o dos direitos sociais, a fim de tornar o
destinatario da acdo assistencial alcancavel pelas
demais politicas publicas.

Respeito a dignidade do cidaddo, a sua autonomia e ao
seu direito a beneficios e servicos de qualidade, bem
como & convivéncia familiar e comunitéaria, vedando-
se qualquer comprovacao vexatdria de necessidade.
Centralidade na familia para concepcdo e
implementacdo dos beneficios, servigos, programas e
projetos.

Igualdade de direitos no acesso ao atendimento, sem
discriminacdo de qualquer natureza, garantindo-se
equivaléncia as populacGes urbanas e rurais.

29-Sobre Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas) é
INCORRETO afirmar:

A

Com um modelo de gestdo participativa, ele articula os
esforcos e recursos dos trés niveis de governo para a
execucdo e o financiamento da Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS), envolvendo diretamente as
estruturas e marcos regulatérios nacionais, estaduais,
municipais e do Distrito Federal.

Coordenado pelo Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate & Fome (MDS), o Sistema é
composto pelo poder publico e sociedade civil, que
participam diretamente do processo de gestdo
compartilhada.

O Suas organiza as a¢des da assisténcia social em dois
tipos de protecdo social. A primeira € a Protecdo Social
Priméria, destinada a familias e individuos que ja se
encontram em situagdo de risco e que tiveram Seus
direitos violados por ocorréncia de abandono, maus-
tratos, abuso sexual, uso de drogas, entre outros
aspectos. A segunda é a Protecdo Social Secundaéria,
destinada a prevencdo de riscos sociais e pessoais, por
meio da oferta de programas, projetos, servicos e
beneficios a individuos e familias em situacdo de
vulnerabilidade social.

O Suas engloba também a oferta de Beneficios
Assistenciais, prestados a publicos especificos de
forma articulada aos servicos, contribuindo para a
superacao de situacBes de vulnerabilidade.

A gestdo das acdes e a aplicacdo de recursos do Suas
sd0 negociadas e pactuadas nas Comissdes
Intergestores  Bipartite (CIBs) e na Comissdo
Intergestores Tripartite (CIT).
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30-Sobre o Beneficio de Prestacdo Continuada da Assisténcia
Social — BPC-LOAS ao idoso e a pessoa com deficiéncia é
INCORRETO afirmar:

A. O Beneficio de Prestagdo Continuada da Assisténcia
Social — BPC-LOAS, é um beneficio da assisténcia
social, integrante do Sistema Unico da Assisténcia
Social — SUAS, pago pelo Governo Federal, cuja a
operacionaliizacdo do reconhecimento do direito é do
Instituto Nacional do Seguro Social — INSS e
assegurado por lei, que permite o acesso de idosos e
pessoas com deficiéncia as condigdes minimas de uma
vida digna.

B. Tem direito ao BPC-LOAS pessoas idosas com 65
anos ou mais e deficientes fisicos respeitados o0s
critérios estabelecidos na lei.

C. O beneficio assistencial pode ser pago a mais de um
membro da familia desde que comprovadas todas a
condicOes exigidas. Nesse caso, o valor do beneficio
concedido anteriormente ndo sera incluido no céalculo
da renda familiar.

D. O beneficio deixara de ser pago quando houver
superacdo das condigbes que deram origem a
concessdo do beneficio ou pelo falecimento do
beneficiério.

E. O beneficio assistencial é intransferivel e, portanto,
ndo gera pensdo aos dependentes.

31-Em 1947 foi criada a Legido Brasileira de Assisténcia -
FLBA com o objetivo de atender as familias dos pracinhas
combatentes da 22 Guerra Mundial. Inicialmente caracterizou-se
por um atendimento materno-infantil.

A gestdo publica da LBA foi centralizada com representacao
nos 26 Estados da Federacdo e do Distrito Federal. A linha
programatica se constituia de, EXCETO:

Assisténcia social.

Assisténcia judiciaria.

Programa Estadual de voluntariado.

Atendimento médico-social e materno-infantil.
Distribuicdo de alimentos para gestantes, criangas e
nutrizes.

moow»

32-O Bolsa Familia; A depender da renda familiar por pessoa
(limitada a R$ 140), do nimero e da idade dos filhos, o valor do
beneficio recebido pela familia pode variar entre:

A. R$24aR$229
B. R$24aR$242
C. R$32aR$229
D. R$32aR$242
E. R$32aR$ 306

33-Segundo o Decreto N°6.949/09 que promulga a Convencédo
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e
seu Protocolo Facultativo, assinados em Nova York, em 30 de
marco de 2007. Os Estados Partes também tomardo medidas
apropriadas para, EXCETO:

A. Desenvolver, promulgar e monitorar a implementagéo
de normas e diretrizes minimas para a acessibilidade
das instalacGes e dos servicos abertos ao publico ou de
uso publico;

B. Assegurar que as entidades privadas que oferecem
instalacdes e servicos abertos ao publico ou de uso
publico levem em consideracdo todos 0s aspectos
relativos a acessibilidade para pessoas com deficiéncia;

C. Proporcionar, a todos os atores envolvidos, formacéao
em relacdo as questdes de acessibilidade com as quais
as pessoas com deficiéncia se confrontam;

D. Propiciar informagdo acessivel para as pessoas com
deficiéncia a respeito de ajudas técnicas para
locomogdo, dispositivos e tecnologias assistidas,
incluindo novas tecnologias bem como outras formas
de assisténcia, servigos de apoio e instalagdes;

E. Oferecer formas de assisténcia humana ou animal e
servicos de mediadores, incluindo guias, ledores e
intérpretes profissionais da lingua de sinais, para
facilitar o acesso aos edificios e outras instalagdes
abertas ao publico ou de uso publico;

34-Sobre cidadania regulada ¢ INCORRETO afirmar:

A. E um tipo de cidadania que se construiu no Brasil a
partir de 1950 que estipulava regras e pré-requisitos
para a aquisicdo dos direitos de cidaddo.

B. Esse tipo de inclusdo social levou em consideragédo o
modelo de sociedade existente na época, que por sua
vez guardava vinculos muito proximos com o Brasil
Colbnia, impedindo assim que as riquezas fossem
plenamente exploradas.

C. O Estado adotou medidas para viabilizacdo da
cidadania por meio de um conjunto de normas e
valores politicos, organizando assim um sistema de
estratificacdo ocupacional definido por norma legal.

D. A cidadania passou a ser referenciada tendo como base
trés elementos: a regulamentacdo da profissdo; a
associagdo compulsoria a um sindicato e a carteira
profissional de trabalho.

E. Os que ndo possuiam profissdo regulamentada ndo
eram considerados cidaddos e recebiam amparo da
assisténcia social, que era feita através das Igrejas e da
filantropia.

35-Segundo o Estatuto do Idoso, Art. 19. Os casos de suspeita
ou confirmacdo de maus-tratos contra idoso serdo
obrigatoriamente comunicados pelos profissionais de salde a
quaisquer dos seguintes érgdos, EXCETO:

A. Ministério Plblico.

B. Secretaria de Salde.

C. Conselho Municipal do Idoso.
D. Conselho Estadual do Idoso.
E. Conselho Nacional do Idoso.
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36-A Rede Nacional de Atencdo Integral a Salde do
Trabalhador (RENAST), por meio dos CRST, tem implantado
uma nova logica de trabalho nos varios municipios brasileiros
baseada na construcdo de acOes intersetoriais entre 0s servigos
de salide, como a rede basica e as vigilancias epidemioldgica,
ambiental e sanitaria, e prevé a¢des coordenadas com 0s 0rgdos
de atuacdo nos ambientes de trabalho que inclui, EXCETO:

Posto de Atendimento ao Trabalhador (PAT).
Delegacia Estadual do Trabalho (DET).

Fundacdo Jorge Duprat Figueiredo de Seguranca e
Medicina do Trabalho (Fundacentro).

Ministério Publico (MP).

Instituto Nacional de Previdéncia Social (INSS).

mo Oowp»

37-De acordo com a Constituicdo Federal de 1988; Art. 7° So
direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de outros que
visem & melhoria de sua condigéo social, EXCETO:

A. Relacdo de emprego protegida contra despedida
arbitraria ou sem justa causa, nos termos de lei
complementar, que prevera indenizacédo
compensatoria, dentre outros direitos.

B. Piso salarial proporcional a extensdo e a complexidade
do trabalho.

C. Jornada de oito horas para o trabalho realizado em
turnos ininterruptos de revezamento, salvo negociacdo
coletiva.

D. Repouso semanal remunerado, preferencialmente aos
domingos.

E. Licenca a gestante, sem prejuizo do emprego e do
salario, com a duracédo de cento e vinte dias.

38-Segundo a Lei 8.212/91 que dispde sobre a organizacdo da
Seguridade Social, institui Plano de Custeio, e da& outras
providéncias. As atividades de salide sdo de relevancia publica
e sua organizacdo obedecerd aos seguintes principios e
diretrizes, EXCETO:

A. Acesso universal e igualitario.

B. Provimento das acBes e servicos através de rede
regionalizada e hierarquizada, integrados em sistema
Unico.

C. Descentralizacdo, com direcdo ampla em cada esfera
de governo.

D. Atendimento integral,
atividades preventivas.

E. Participacdo da comunidade na gestdo, fiscalizagdo e
acompanhamento das acfes e servicos de salde.
Participacdo da iniciativa privada na assisténcia a
salide, obedecidos os preceitos constitucionais.

com prioridade para as

39-S&o acOes de combate a pobreza do governo FHC (Fernando
Henrique Cardoso), EXCETO:

Programa Comunidade Solidaria.

Comunidade Passiva.

Projeto Alvorada.

Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI).
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC).
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40-A descentralizacdo no texto constitucional deve contribuir
para, EXCETO:

Mais justica e equidade.

Unificacédo da prestacdo de servicos publicos.
Democratizacéo das informacGes.

Viabilizagdo da participacéo dos cidaddos nas decisdes
e a¢des governamentais.

Fortalecimento do controle social.

OOw>
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