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De acordo com a Constituicdo Federal (C.F.) de 1988, em relacdo aos artigos referentes a salude, analise as
afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta:

a)

b)

Sdo de relevancia publica as a¢Oes e servigos de salde, cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da
lei, sobre sua regulamentacao, fiscalizacdo e controle, devendo sua execucdo ser feita diretamente e
unicamente pelo Estado ou, também, por pessoa fisica ou juridica de direito privado.

As acOes e servicos publicos de saude integram uma rede centralizada e hierarquizada e constituem um
sistema Unico, denominado de Sistema Unico de Satde (SUS).

A direcdo centralizada em cada esfera de governo, o atendimento integral e universal com prioridade para
servicos assistenciais e a participacao da comunidade, sao as diretrizes principais do SUS.

A participacdo na formulacdo da politica e da execugcdo das a¢des de saneamento bdsico ndo é
competéncia do SUS, mas sim do Ministério do Meio Ambiente.

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

Em relacdo as competéncias do Sistema Unico de Saude, dispostas no artigo 200 da Constituicdo Federal de
1988, assinale a alternativo incorreta:

a)
b)
c)
d)
e)

Participar da formulagdo de politicas de assisténcia social para reduzir as iniquidades em saude no pais.
ordenar a formacdo de recursos humanos na area de saude.

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

incrementar em sua area de atuacgdo o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico.

participar do controle e fiscalizacdo da producdo, transporte, guarda e utilizacdo de substancias e produtos
psicoativos, toxicos e radioativos.

Sobre o Sistema Unico de Saude (SUS), analise as afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta:

a)

b)

O conjunto de agdes e servicos de saude, prestados por érgaos e instituicdes publicas federais, estaduais
e municipais ou privadas, da Administragdo direta e indireta e das funda¢des mantidas pelo Poder Publico,
constitui o Sistema Unico de Saude - SUS.

A Vigilancia em Saude do Trabalhador constitui um conjunto de atividades por meio de ac¢des de
vigilancia epidemioldgica e sanitdria, a promogao, protecado, recuperagao e reabilitacdo da saude dos
trabalhadores.

A iniciativa privada n3o podera participar do Sistema Unico de Saude - SUS, em carater complementar.
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d) A saude é um direito fundamental do ser humano, cabendo unicamente ao Estado prover as

condicdes indispensdveis ao seu pleno exercicio, excluindo tal dever das empresas privadas e da
sociedade em geral.

Os niveis de saude ndo estdo relacionados a organizacdo social do Pais, porém possuem como
determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica, o transporte, o lazer e o acesso
aos bens e servigos essenciais.

Sobre o Sistema Unico de Saude (SUS), de acordo com a Lei Federal n2 8.080 de 1990, analise as afirmativas
abaixo e assinale a alternativa incorreta:

a)

b)

Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento, a
detec¢do ou prevencdo 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.

Entende-se por vigildncia sanitaria um conjunto de a¢Ges capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a
saude e de intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da producdo e circulagdo de
bens e da prestacdo de servicos de interesse da saude.

As atividades de Vigilancia em Saude do Trabalhador abrangem participa¢do, no ambito de competéncia
das empresas privadas em carater complementar, em estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos
e agravos potenciais a saude existentes no processo de trabalho.

A participa¢do da comunidade, assim como o direito a informacdo as pessoas assistidas sobre a sua saude,
constituem alguns dos principios do SUS.

Os municipios poderdo constituir consércios para desenvolver em conjunto as agdes e os servicos de saude
qgue lhes correspondam.

Em relagdo ao controle social definido por meio da Lei Federal n? 8.142/1990, analise as afirmativas abaixo e
assinale a incorreta:

a)
b)

c)

d)

As conferéncias, conselhos e plendrias de salde, sdo as principais instancias colegiadas no controle social.
A Lei dispde sobre a participacdo da comunidade na gest3o do Sistema Unico de Satde - SUS e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da outras providéncias.

O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, € um 6rgdo colegiado composto por
representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de salde e usuarios.

As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terrdo sua organizagdo e normas de funcionamento
definidas em regimento préprio aprovados pelo respectivo Conselho.

Os Conselhos de Saude atuam na formula¢do de estratégias e no controle da execucdo das politicas de

saude na instancia correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros.
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De acordo com a Lei Federal n? 8.142/1990, para receber os recursos do Fundo Nacional de Saude, os
Municipios, Estados e Distrito Federal, deverdo contar com todos os itens listados nas alternativas abaixo,
exceto:

a) Fundo de Saude d) Relatdrio de Gestdo

b) Conselho de Saude e) Comissdo Intergestores de Saude

c) Plano de Saude

Sobre a Politica Nacional de Vigilancia em Salude (PNVS), assinale a alternativa incorreta:

a) A Politica Nacional de Vigilancia em Saude é uma politica publica de Estado e func¢do essencial do SUS,
tendo carater universal, transversal e orientador do modelo de atengdo nos territorios, sendo a sua gestdo
de responsabilidade do poder publico e em carater complementar pela iniciativa privada.

b) A PNVS incide sobre todos os niveis e formas de atencdo a saude, abrangendo todos os servicos de salde
publicos e privados, além de estabelecimentos relacionados a producéo e circulagdo de bens de consumo
e tecnologias que, direta ou indiretamente, se relacionem com a saude.

c¢) Aanalise de situacdo de salude e as acoes laboratoriais sdo atividades transversais e essenciais no processo
de trabalho da Vigilancia em Sadde.

d) A PNVS deve contribuir para a integralidade na atencdo a saude, o que pressupde a inser¢do de agdes de
vigilancia em salde em todas as instancias e pontos da Rede de Atencdo a Saude do SUS.

e) A PNVS deverd contemplar toda a populagdo em territério nacional, priorizando, entretanto, territorios,
pessoas e grupos em situagao de maior risco e vulnerabilidade.

De acordo com a Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS), as acdes de monitoramento continuo da
situacdo de saude da populacdo do Pais, Estado, Regido, Municipio ou areas de abrangéncia de equipes de
atencdo a saude, por estudos e analises que identifiguem e expliquem problemas de saiude e o
comportamento dos principais indicadores de saude, contribuindo para um planejamento de saude
abrangente, sdo denominadas de :

a) Vigilancia Epidemioldgica

b) Vigilancia em Sadde

c) Andlise da Situagdo de Saude

d) Informacdes Estratégias em Vigilancia a Saude

e) Planejamento Estratégico em Saude

Conforme preconizado na Politica Nacional de Atencdo Basica, todas as alternativas abaixo constituem
diretrizes do Sistema Unico de Salude e da Rede de Atencio a Satde, a serem preconizados na Atenc3o Basica,
exceto:

a) Territorializagdo d) participa¢do da comunidade

b) Equidade e) regionalizagdo

c) Resolutividade

Rua Dom Manoel de Medeiros, s/n, Dois Irmaos - Recife-PE, CEP 52171-900. Departamento de Medicina Veterinaria/ DMV-UFRPE
E-mails coordenacao.residencia.dmv@ufrpe.br;



10.

11.

12.

é “ &% UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO

PRO-REITORIA DE POS-GRADUACAO-PRPPG - UFRPE s | PROCRAMA E

\ COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL-COREMU U R!’ID!NCIA
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA/DMYV - UFRPE ; EM MEDICINA VETERINARIA
PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL DE SAUDE

UFRPE

O conjunto de servicos executados pela equipe de salde que atendam as necessidades da populagdo adscrita

nos campos do cuidado, da promoc¢do e manutengdo da saude, da prevencdo de doencas e agravos, da cura,
da reabilitacdo, reducdo de danos e dos cuidados paliativos, na Politica Nacional de Atencdo Basica, é
denominado de:

a)
b)
c)

Integralidade d) Adstricdo
Territorializacao e) Resolutividade
Equidade

Sobre a Politica Nacional de Atenc¢do Basica (PNAB), assinale a alternativa incorreta:

a)

b)

c)

d)

Os parametros de estrutura de uma Unidade Basica de Saude (UBS) devem levar em consideragdo a
densidade demografica, a composicdo, atuacdo e os tipos de equipes, perfil da populacdo, e as acdes e
servicos de saude a serem realizados.

As UBS poderdo ter pontos de apoio para o atendimento de populaces dispersas (rurais, ribeirinhas,
assentamentos, areas pantaneiras, etc.), com reconhecimento no SCNES, bem como nos instrumentos de
monitoramento e avalia¢ao.

Como forma de garantir a coordenacdo do cuidado, ampliando o acesso e resolutividade das equipes que
atuam na Atencdo Basica, recomenda-se 2 (duas) equipes por UBS (Atencdo Basica ou Saude da Familia),
para que possam atingir seu potencial resolutivo.

Para calculo do teto maximo de equipes de Atengdo Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF), com ou sem
os profissionais de saude bucal, pelas quais o Municipio e o Distrito Federal poderdo fazer jus ao
recebimento de recursos financeiros especificos, conforme a seguinte formula: Populacdo/2.000.

Caberd a cada gestor municipal realizar analise de demanda do territério e ofertas das UBS para mensurar
sua capacidade resolutiva, adotando as medidas necessarias para ampliar o acesso, a qualidade e
resolutividade das equipes e servicos da sua UBS.

Sobre os tipos de equipes de salde preconizados na Atencdo Basica, assinale a alternativa correta:

a)

b)

c)

d)

O numero de ACS por equipe devera ser definido pelo Conselho Municipal de Saude de acordo com as
caracteristicas de iniquidades em saude e aprovadas pelo Conselho Nacional de Saude.

Em dreas de grande dispersao territorial, areas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a cobertura
de 100% da populagdo com nimero maximo de 1.000 pessoas por ACS.

Para equipe de Saude da Familia, ha a obrigatoriedade de carga horaria minima de 30 (trinta) horas
semanais para todos os profissionais de saide membros da ESF.

As equipes deverdo ser compostas minimamente por médicos preferencialmente da especialidade
medicina de familia e comunidade, enfermeiro preferencialmente especialista em saude da familia,
auxiliares de enfermagem e ou técnicos de enfermagem.

A distribuicdo da carga horaria dos profissionais é de responsabilidade do gerente da Unidade Basica de
Saude, devendo considerar o perfil demografico e epidemioldgico local para escolha da especialidade
médica, elencando especialistas para atuacdo nas equipes de Atencdo Basica (eAB).
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De acordo com a Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), sdo consideradas equipes de Atengdo Basica
para PopulacGes Especificas, todas as alternativas abaixo, exceto:

a)
b)
c)
d)
e)

Equipes de Saude indigena

Equipes de Saude da Familia para o atendimento da Populagdo Ribeirinha da Amazonia Legal e Pantaneira
Equipes de Saude da Familia Fluviais

Equipe de Consultério na Rua

Equipe de Atencdo Basica Prisional

A Educacdo Permanente em Saude (EPS), como aprendizagem que se desenvolve no trabalho, onde o aprender
e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organiza¢des e do trabalho, baseando-se na aprendizagem
significativa e na possibilidade de transformar as praticas dos trabalhadores da salde, pode ser constituida
pelas seguintes estratégias listadas abaixo, exceto:

a)
b)
c)
d)
e)

Cooperacao Horizontal
Apoio Institucional
Tele Educacao
Poadcasts em Saude
Formacdo em Saude

A Portaria GM/MS n2 635 de institui, define e cria incentivo financeiro federal de implantacdo, custeio e
desempenho para as modalidades de equipes Multiprofissionais na Atengdo Primaria a Saude. Sobre a referida
Portaria, é correto afirmar que:

a)

b)
c)

d)

eMulti sdo equipes compostas por profissionais de saude de diferentes areas de conhecimento que atuam
de maneira isolada as demais equipes da Atencdo Primaria a Saude - APS, complementando a resolucdo
dos casos ndo resolvidos pelas Equipes de Saude da Familia

As eMulti sdo classificadas em 05 (cinco) modalidades de acordo com a carga horaria de equipe, vinculagédo
e composicao profissional.

a carga horaria individual minima médica exigida por equipe é de 10 horas semanais e a carga horaria
individual minima das demais categorias profissionais exigida por equipe é de 20 horas semanais.

As equipes de saude da familia (eSF) ou equipes de atencdo primaria (eAP) podem estar vinculadas
simultaneamente a duas ou mais eMulti, a depender da demanda de resolutividade dos casos.

A eMulti deve proporcionar que a atencdo seja especifica em um momento Unico, por meio do
encaminhamento ao profissional de referéncia da eMulti a equipe vinculada, a fim de realizar o
atendimento especifico para a demanda do usudrio do Sistema Unico de Satde
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Sobre as equipes Multiprofissionais na Atencdo Primaria a Saude — eMulti, assinale a alternativa incorreta:

a) Sdo pautadas pelo principio da integralidade da atencdo a saude.

b) Integram praticas de assisténcia, prevencdo, promoc¢do da saude, vigildncia e forma¢do em saude na
Atencdo Primaria em Saude.

c) Superam aldgica de fragmentacdo do cuidado que compromete a corresponsabilizacdo clinica.

d) Possuem incumbéncia prioritariamente para o apoio matricial entre outras ac¢des.

e) As eMulti deverdo ser vinculadas a uma ou mais das seguintes tipologias de equipes ou servigos: equipe
de Saude Prisional- eSP; equipe de Salude da Familia - eSF; equipe de Saude da Familia Ribeirinha - eSFR;
equipe de. Consultdrio na Rua — eCR ou equipe de Unidade Basica de Saude Fluvial — UBSF.

Os coeficientes de incidéncia e de prevaléncia sdo representados por: um numerador x, um denominadory,
multiplicado por 10n, para um periodo especifico em uma localidade especifica. A diferenca fundamental
entre os dois coeficientes esta:

a) em x. d)emy.

b) no periodo especifico. e) em 10n.

c) na localidade especifica.

Em uma comunidade, a letalidade por febre tifoide é de 5%. Durante o ano ocorreram 20 mortes por
essa doenca. Com base nos dados, qual o nimero de casos de febre tifoide nessa comunidade,
neste ano?

a) 4 b) 40 c) 400 d) 100 e) 1

Em uma comunidade de 5000 individuos, a letalidade por febre leptospirose é de 5%. Durante o ano
ocorreram 20 mortes por essa doenca. Com base nos dados, qual é a prevaléncia da leptospirose
nessa comunidade, neste ano?

a) 10% b) 8,0% c) 12,5% d) 80% e) 1,0%

Sobre os métodos epidemioldgicos em pesquisa populacional, assinale a alternativa do método que
nao é indicado para o estudo de enfermidades raras:

a) ensaio clinico randomizado

b) estudos transversais

c) estudo de caso-controle

d) estudos ecologicos

e) Estudos de coorte

Em relacdo ao modelo de histéria natural de doencga, é correto afirmar que a:

a) prevengao primaria engloba a promogéao da saude e a protegéo especifica.

b) aplicagao de medidas profilaticas s6 ocorrem no periodo pré-patogénico.

c) prevengao secundaria compreende o periodo de pré-patogénese, sendo importante a prevengao
da doenca.

d) vacinagdo em massa inclui-se entre as medidas de prevengao terciaria.

e) prevengao terciaria € mais importante que a promogao da saude
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Em um estudo de caso-controle, grupo de casos é integrado pelos:
a) Doentes expostos a causa

b) Sadios expostos a causa

c) Doentes ndo expostos a causa

d) Sadios ndo expostos a causa

e) Sadios expostos ou ndo a causa

De acordo com o Decreto n® 7.508/2011, a instancia de pactuagdo consensual entre os entes
federativos para definigdo das regras da gestdo compartilhada no Sistema Unico de Saude (SUS),
denomina-se:

a) Comissao Consensual

b) Comisséo Intergestores

c) Comissao Constituida

d) Comisséo Interfederada

e) Comissao de Pactuagao

Os servigos de atendimento inicial a saude do usuario no SUS, como preconizado no Decreto n°
7.508/2011, sao denominados de:

a) Servigos de Urgéncia

b) Servicos de Emergéncia

c) Portas de Entrada

d) Servigos de Atengéo Primaria

e) Servigos de Acesso Aberto

A Lei Federal n° 8.080/1990 garante que o processo de planejamento e orgamento do Sistema Unico
de Saude (SUS) seja:

a) Horizontal

b) Vertical

c) Transversal

d) Ascendente

e) Descendente

Para efeitos de levantamento sobre a mortalidade geral em uma determinada localidade, é preciso
conhecer alguns indicadores. No calculo do coeficiente de mortalidade geral e de causas especificas,
0 numero de obitos é dividido por:

a) Populagao adulta

b) Total de habitantes

c) Populagdo masculina adulta

d) Numero de doentes por todas as causas

e) Total de individuos internados pela doenga especifica
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Sobre as Politicas Nacionais de Saude do Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com a Portaria
de Consolidacdo n° 2, de 28 de setembro de 2017, assinale a alternativa que corresponde a uma
Politica de Controle de Doengas e Enfrentamento de Agravos de Saude:

a) Politica de Saude Mental

b) Politica Nacional de Promogao da Saude

c) Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra

d) Politica Nacional de Atengao Hospitalar

e) Diretrizes Nacionais para Prevengéo do Suicidio

Entre as Politicas Nacionais de Satude do Sistema Unico de Saude (SUS), de acordo com a Portaria
de Consolidagao n° 2, de 28 de setembro de 2017, a Politica Nacional de Atengéo Basica, € uma
politica:

a) Geral de Promogéo, Protegéo e Recuperagao da Saude

b) Geral de Controle de Doengas e Enfrentamento de Agravos de Saude

c) Geral de Promogéao da Equidade em Saude

d) Geral de Organizagao de Atengéo a Saude

e) Geral de Organizac&o do Sistema Unico de Saude

29. A instituicdo que tem por finalidade promover a protecédo da saude da populacdo, por intermédio do

30.

controle sanitario da producdo e consumo de produtos e servigos submetidos a vigilancia sanitaria,
inclusive dos ambientes, dos processos, dos insumos e das tecnologias a eles relacionados, bem
como o controle de portos, aeroportos, fronteiras e recintos alfandegados ¢ a:

a) Secretaria Nacional de Vigilancia em Saude e Ambiente - SNVSA

b) Agéncia Nacional de Vigilancia de Portos, Aeroportos e Fronteiras

c) Agéncia Pernambucana de Vigilancia Sanitaria — APEVISA

d) Secretaria Municipal de Vigilancia em Saude

e) Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA

Sobre a organizagao e gestdao do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS), assinale a

alternativa correta:

a) ALein®9.782, de 26 de janeiro de 1999, criou o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS)
e, no ambito federal, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), estabelecendo no seu
Art. 7° a Anvisa como coordenadora desse Sistema.

b) A atuacao da Vigilancia sanitaria parte do modelo de atuacdo de forma integrada e centralizada,
com responsabilidades compartilhadas entre as trés esferas do Governo (unido, estados e
municipios) em grande parte das agoées.

c) Os instrumentos necessarios ao planejamento das agdes de Vigilancia Sanitaria nas trés esferas
de gestdo do SUS, propiciam uma gestdo independente e sem integragdo com a atuagéo da
vigilancia sanitaria e as demais areas da saude.

d) A atuacdo da Vigilancia sanitaria identifica a necessidade de estratégias de articulagéo e
execucgao de agdes de vigilancia sanitaria de forma consoante com os principios do SUS a fim
de tornar o Sistema mais efetivo e harmonizado, respeitando as caracteristicas internacionais de
saude, considerando os aspectos preconizados pela Organizagdo Mundial de Saude.
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e) Cabe ao SNVS, refletir sobre as tendéncias municipais de saude, que apontam para uma maior
cooperagao entre os Estados de Norte a Sul do pais, por meio de processos de convergéncia
regulatoria, definicdo de areas de conhecimento e curriculos regulatérios e harmonizagao de
praticas, instrumentos e de terminologias para o exercicio efetivo das atividades nas vigilancias
sanitarias municipais.

O Sistema de Informacéao sobre Nascidos Vivos - SINASC, no Brasil:

a) Contribui para o calculo da taxa de mortalidade materna.

b) Depende da qualidade do sistema de atengao pré-natal.

c) Orienta as autoridades de saude sobre a qualidade de atengao perinatal.
d) Permite qualificar a assisténcia pré-natal.

e) Permite por si s6, determinar a taxa de mortalidade infantil.

A Portaria GM/MS n°® 5.201, de 15 de agosto de 2024, , inclui as seguintes doengas na Lista Nacional
de Notificagdo Compulsoéria de doengas, agravos e eventos de saude publica, exceto:

a) Transtornos mentais relacionados ao trabalho

b) Disturbio de voz relacionado ao trabalho

c) Perda auditiva relacionada ao trabalho

d) Violéncias relacionadas ao trabalho

e) Cancer relacionado ao trabalho

Em relagéo a Portaria GM/MS n° 5.201, de 15 de agosto de 2024, assinale a alternativa correta em
relagdo as doengas e/ou agravos de notificagao peridédica semanal:

a) Acidente por animal pegonhento

b) Acidente por animal potencialmente transmissor da raiva

c) Botulismo

d) Dengue — Casos

e) Dengue — Obitos

Qual das alternativas abaixo n&o corresponde a uma doenga ou agravo da lista nacional de doengas
e agravos a serem monitorados pela estratégia de vigilancia sentinela, de acordo com a Portaria
GM/MS n° 5.201, de 15 de agosto de 2024?

a) Doenga pneumocdcica invasiva

b) Sindrome Respiratéria Aguda Grave

c) Sindrome gripal suspeita de Covid-19

d) Doenga Diarreica Aguda

e) Sindrome Hemolitica Urémica
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Analise as alternativas abaixo e assinale a correta em relagédo ao Sistema de Informagédo em Saude

on-line langado para receber notificagbes de casos de sindrome gripal em todo o Pais. Por ser on-

line, esse Sistema possibilitou que todos os niveis de gestdo pudessem ter acesso em tempo real as

notificagbes realizadas:

a) Sistema de Registro de Eventos em Saude Publica — RESP

b) E-SUS Notifica

c) Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo — Sinan

d) Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protegéo para Doengas por Inquérito Telefénico —
Vigitel

e) Sistema de Informagbes sobre Mortalidade — SIM

Entre os sistemas de informagdo em saude criados pelo Ministério da Saude, o que possui como

principais indicadores a Taxa de incidéncia por ano e local de residéncia, Taxa de prevaléncia por

ano e local de residéncia, Proporcdo de casos encerrados por cura e Proporcdo de casos

confirmados por critério laboratorial € o:

a) E-SUS Notifica

b) Sistema de Registro de Eventos em Saude Publica — RESP

c) Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protegéo para Doengas por Inquérito Telefénico —
Vigitel

d) Sistema de Informagbes sobre Mortalidade — SIM

e) Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo — Sinan

Sobre a Leishmaniose Tegumentar Americana, de acordo com as Normas Técnicas Operacionais
para a Vigilancia, Prevengao e Controle de Zoonoses no Ministério da Saude, assinale a alternativa
incorreta:

a) A leishmaniose tegumentar americana (LTA) € uma doenga infecciosa, contagiosa, causada por
protozoario do género Leishmania, tendo como principais espécies: Leishmania (Leishmania)
amazonensis, L. (Viannia) guyanensis e L. (V.) braziliensis.

b) Ja foram registradas, como hospedeiras e possiveis reservatorios naturais, algumas espécies de
roedores, marsupiais, edentados e canideos silvestres.

c) Em areas ndo endémicas, mas de risco, os servigos de vigilancia de zoonoses devem executar
as agbes de vigilancia e prevengédo, visando reduzir o risco de implantagdo (ocorréncia do
protozoario) da doenga na regiao.

d) Entre as agbes de prevengao e controle deve-se implantar o programa de educagao em saude,
desenvolvendo atividades de informagéo, educagdao e comunicagao nos niveis local, regional e
municipal.

e) Para definir as estratégias e a necessidade das agbes de controle para cada area de LTA a ser
trabalhada, deverdo ser considerados os aspectos epidemiolégicos, bem como seus
determinantes.
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De acordo com as Normas Técnicas Operacionais para a Vigilancia, Prevengdo e Controle de
Zoonoses no Ministério da Saude, o estabelecimento de mecanismos que propiciem a intra e
intersetorialidade das agdes e dos servigcos publicos de saude, € denominado de:

a)
b)
c)
d)
e)

Transetorialidade
Integralidade
Equidade
Transversalidade
Seccionalidade

Ao atuar na implementagao de respostas conjuntas aos problemas de saude, a abordagem de Uma
So6 Saude possibilita realizar e aprimorar agdes integradas que contribuem coletivamente para todas
as alternativas abaixo, exceto uma delas. Assinale a que n&o corresponde a uma abordagem de
Uma S6 Saude:

Vigilancia, prevencdo e controle de zoonoses e doengas tropicais negligenciadas e doengas
transmitidas por vetores.

Valorizagao do comércio alimentar e transformagao dos sistemas agroindustriais e sociais para
reduzir a fome no mundo.

Protecao da biodiversidade e melhoria do gerenciamento dos ecossistemas.

Combate a resisténcia aos antimicrobianos.

Qualificacado da prevencao, preparacao e resposta frente a epidemias e pandemias.

No movimento internacional pela Uma Sé Saude, destaca-se a Alianga Quadripartite, formada pelas
seguintes organizagdes, exceto:

a)
b)
c)
d)
e)

Organizagao Mundial de Saude

Organizagao Mundial de Saude Animal

Organizagao das Nagdes Unidas para Agricultura e Alimentagéao
Ministério da Saude

Programa das Nag¢des Unidas para o Meio Ambiente
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