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EVOLUCAO HISTORICA DAS POLITICAS DE SAUDE NO BRASIL
Apresentacao da Professora

Sou a professora Natale Souza, enfermeira, graduada pela UEFS - Univer-
sidade Estadual de Feira de Santana - em 1999, pds-graduada em Saude Coletiva
pela UESC - Universidade Estadual de Santa Cruz — em 2001, em Direito Sanitario
pela FIOCRUZ, em 2004, e mestre em Saude Coletiva.

Atualmente, sou funciondria publica da Prefeitura Municipal de Salvador e atuo
como Educadora/Pesquisadora pela Fundacao Osvaldo Cruz - FIOCRUZ - no Proje-
to Caminhos do Cuidado e estou ha 16 anos na docéncia em cursos de pos-gradu-
acao e preparatorios de concursos, ministrando as disciplinas: Legislacdao do SUS,
Politicas de Saude, Programas de Saude Publica e Especificas de Enfermagem.

Sou autora dos livros: Legislacao do SUS para concursos - pela editora
Concursos Psicologia; Legislacao do SUS - comentada e esquematizada/
Politicas de Saude; Legislacao do SUS e Saude Coletiva - 500 questoes -

pela Editora Sanar. Autora de capitulos nos seguintes livros: 1000 Questoes
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Comentadas de Enfermagem e 1000 Questdes Residéncias em Enferma-
gem, ambos pela Editora Sanar, e ainda em fase de finalizagdo de mais trés obras.

Iniciei a minha trajetéria em concursos publicos desde que sai da graduacao,
tanto como “concurseira” quanto como docente, sendo aprovada em 12 concursos
e selegdes publicas. Apaixonei-me pela docéncia e hoje dedico meu tempo ao estu-
do dos conhecimentos especificos de Enfermagem, da Legislacao especifica do SUS
e aos milhares de profissionais que desejam ingressar em uma carreira publica.

Qual a minha missdo aqui? FAZER VOCE GABARITAR AS QUESTOES DE LEGIS-
LACAO DO SUS NO CONCURSO EBSERH NACIONAL - 2018.

A banca escolhida para organizar o certame é a CESPE/CEBRASPE.

Vamos aos detalhes da minha disciplina - Legislagao Aplicada ao SUS:

PROVA OBJETIVA: Certo/Errado (Resposta Certa =1,0 ponto; Resposta Erra-
da

- 1,0 ponto; Sem marcagao ou marcagao dupla = nao pontua);

CONHECIMENTOS BASICOS;

CARGOS: TEMA COMUM A TODOS OS CARGOS;

TOTAL DE QUESTOES: pontuard na parte de conhecimentos gerais — CADA
QUESTAO MARCADA CORRETA = 1,0 PONTO;
e TEMAS COBRADOS:

- Evolucdo Histérica da Organizacao do Sistema de Saude no Brasil e a Cons-
trucao do Sistema Unico de Saude;

- Constituicao Federal de 1988 - artigos 194 ao 200;

- Lei Orgénica n. 8.080/1990;

- Lei Orgénica n. 8.142/1990;

- Decreto n. 7.508/2011;
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- Resolugao n. 453/2012
- Sistemas de Informacdo em Saude;

- Determinantes Sociais da Saude.

Nesta aula, abordaremos o tema Evolucdo Histérica da Organizacao do Sistema
de Salde no Brasil e a Construcdo do Sistema Unico de Saude, de forma que vocé
saiba o que realmente é cobrado nos certames do conteldo. Fique atento aos grifos
e caixas de textos, além dos comentarios das questdes.

Desejo SUCESSO a vocé!

Abracos!

Introducao

Para compreendermos melhor o SUS, precisamos voltar um pouco ao passado e
saber o que tinhamos antes da criacao de um sistema universal e igualitario.

Para a analise da realidade hoje existente, é necessario conhecer os deter-
minantes histéricos envolvidos neste processo. Assim como nds somos frutos do
nosso passado e da nossa historia, o setor da saude também sofreu as influéncias
de todo o contexto politico-social pelo qual o Brasil passou ao longo do tempo (PO-
LIGNANO, 2001).

N3o ha como entender o SUS que temos sem fazer um retorno no tempo. Para
entendermos o nosso sistema de saude, suas dificuldades e avancos, precisamos
fazer uma viagem ao passado e perceber como as acoes e servicos de saude eram

ofertados antes da criacao de um sistema para todos.
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A Histéria das Politicas de Saude no Brasil tem sido tema constante de varios
certames. Mesmo nao fazendo parte diretamente da Legislacao do SUS, o seu en-
tendimento facilita a compreensao do contexto atual e a resolucao de muitas ques-
toes de prova. As bancas cobram, nos editais, questdes bem especificas, inclusive
com datas e periodos da histéria do pais. Logo, o entendimento da histéria, a me-
morizacao de fatos marcantes e datas importantes sao primordiais para gabaritar
as questoes relacionadas a este tema.

Mas, por que entender a historia das politicas de salude no Brasil? Ja imagina-
ram se alguém que vocé acaba de conhecer criasse um conceito sobre seu modo de
viver? Nao seria nada bom. Para que possamos perceber alguém na sua esséncia,
temos que conhecer seu contexto atual e um pouco do seu passado. Assim é com o
Sistema Unico de Satde. Ndo podemos julga-lo, entender seu momento atual, sua
legislacdo, sem saber em que contexto histérico ele foi concebido.

Para falar da Histdria das Politicas de Saude no Brasil, didaticamente dividiremos os
mesmos periodos dos livros de historia, sinalizando o contexto politico, social e sanita-
rio de cada época. Desta forma, vocé percebera que toda oferta de servicos e acoes de

saude estdo ligados a estes fatores, facilitando assim a apreensdo do conteudo.

A Historia das Politicas de Saude no Brasil é objeto de estudo da Salde Publica. Mas,
como podemos conceituar salde publica? H& uma variedade de conceitos, mas to-
dos convergem para a seguinte afirmacdo: € um campo diferenciado do saber da
pratica de saide. E uma especialidade que se distingue das demais porque se volta
para o coletivo. Exige para seu desenvolvimento conhecimentos especificos e altamente
diferenciados. A salde publica é a disciplina que trata da protecdo da saude no nivel
populacional. Neste sentido, procura melhorar as condicbes de saude das comunidades
através da promocdo de estilos de vida saudaveis, das campanhas de sensibilizacao,
da educacdo e da investigacdo. Para tal, conta com a participacdao de especialistas em
medicina, biologia, enfermagem, sociologia, estatistica, veterinaria e outras ciéncias e
areas. (CAMPQOS,2002).
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Para analisarmos a historia das politicas de saude no pais, faz-se necessario a
definicao de algumas premissas importantes, a saber:

Para Polignano (2001):

1. a evolugdo histdrica das politicas de satide esta relacionada diretamente a evo-
lugdo politico-social e econdmica da sociedade brasileira, ndo sendo possivel disso-
ciad-los;

2. a logica do processo evolutivo sempre obedeceu a 6tica do avanco do capita-
lismo na sociedade brasileira, sofrendo a forte determinacao do capitalismo a nivel
internacional;

3. a satde nunca ocupou lugar central dentro da politica do estado brasileiro,
sendo sempre deixada na periferia do sistema, como uma moldura de um quadro, tanto
no que diz respeito a solucao dos grandes problemas de sadde que afligem a populagao,
guanto na destinacdo de recursos direcionados ao setor saide. Somente nos momentos
em que determinadas endemias ou epidemias se apresentam como importantes em
termos de repercussdo econémica ou social dentro do modelo capitalista proposto é que
passam a ser alvo de uma maior atencdo por parte do governo, transformando-se pelo
menos em discurso institucional, até serem novamente destinadas a um plano secunda-
rio, quando deixam de ter importdncia. Podemos afirmar que de um modo geral os
problemas de saude tornam-se foco de atencdao quando se apresentam como
epidemias e deixam de ter importancia quando os mesmos se transformam em
endemias.

4. as acoOes de saude propostas pelo governo sempre procuram incorporar os
problemas de salde que atingem grupos sociais importantes de regioes socio-
econdmicas igualmente importantes dentro da estrutura social vigente; e preferen-
cialmente tem sido direcionada para os grupos organizados e aglomerados urbanos em
detrimento de grupos sociais dispersos e sem uma efetiva organizagao;

5. A conquista dos direitos sociais (salde e previdéncia) tem sido sempre uma resultan-
te do poder de luta, de organizacdo e de reivindicacdo dos trabalhadores brasileiros e,
nunca uma dadiva do estado, como alguns governos querem fazer parecer.

6. Devido a uma falta de clareza e de uma definicdo em relacdo a politica de saude, a
histéria da salde permeia e se confunde com a histéria da previdéncia social no Brasil
em determinados periodos.

7. a dualidade entre medicina preventiva e curativa sempre foi uma constante nas di-
versas politicas de saude implementadas pelos varios governos.

A seguir, passaremos a analisar as politicas de saude no Brasil de acordo com

os periodos histoéricos.
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A Constituicao Federal de 1988 deu nova forma a saude no Brasil, estabelecen-

do-a como direito universal. A salde passou a ser dever constitucional de todas as

esferas de governo, sendo que antes era apenas da Uniao e relativo ao trabalhador
segurado. O conceito de saude foi ampliado e vinculado as politicas sociais e eco-

nomicas. A assisténcia é concebida de forma integral (preventiva e curativa).

Definiu-se a gestao participativa como importante inovacao, assim como comando
e fundos financeiros Unicos para cada esfera de governo (BRASIL, 1988).

Antes da Constituicao Federal de 1988, o Brasil ndo possuia uma Politica de
Salude organizada e nem voltada para a populacgao - as acdes eram realizadas,
apenas, com interesse econémico e de acordo com o modo de producao.

A salde era EXCLUDENTE e CONTRIBUTIVA, ou seja, apenas quem podia pagar

a medicina privada e quem contribuia com a previdéncia social /INPS - Instituto
Nacional da Previdéncia Social - tinha acesso. A outra parte da populacdo cabia o

atendimento nas Santas Casas de Misericordia (SOUZA, 2018).

@Direto do concurso

1. (EBSERH/IDECAN/UPE- ENFERMEIRO ASSISTENCIAL) Antes da criagao do Sis-

tema Unico de Salde (SUS), a salide ndo era considerada um direito social. O SUS
foi institucionalizado no Brasil com a:

a) Lei n. 8.080/1990.

b) Lein. 8.142/1990.

c) Declaragao de Alma-Ata.

d) Constituicao Federal de 1967.

e) Constituicao de 1988
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E] Comentario

Letra e.

O SUS ¢ institucionalizado no Brasil com a Constituicao Federal de 1988. Seus ide-
ais foram propostos no movimento sanitario, que teve como marco a VIII Confe-
réncia Nacional de Saude:
e sua regulamentacao se deu através das LOS - Leis Organicas da Saude n.
8.080/1990 e n. 8.142/1990.
e a Declaracdo de Alma-Ata foi o resultado da PRIMEIRA CONFERENCIA INTER-
NACIONAL DE CUIDADOS PRIMARIOS EM SAUDE, que aconteceu em 1978,

ﬁ? 0 Pulo do Gato

Faz-se necessario o conhecimento de fatos histéricos do Brasil, pois as bancas pe-

dem datas, periodos e fatos marcantes.
Para facilitar o entendimento, iremos falar do contexto politico-social de cada periodo
historico e descrever a situagao sanitaria e como eram as acoes e servicos da época.

Destacando, em cada periodo, OS FATOS MARCANTES E CONSTANTES EM PROVAS.

1. A Salude na Colonia e no Império

O tipo de organizacao politica do império era de um regime de governo unitario
e centralizador, e que era incapaz de dar continuidade e eficiéncia na transmissao
e execucao a distancia das determinagdes emanadas dos comandos centrais. A ca-
réncia de profissionais médicos no Brasil Colonia e no Brasil Império era enorme,
para se ter uma ideia, no Rio de Janeiro, em 1789, s6 existiam quatro médicos

exercendo a profissao (SALLES, 1971).
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De acordo com o autor supracitado, a inexisténcia de uma assisténcia médica es-
truturada fez com que proliferassem pelo pais os Boticarios (farmacéuticos). Aos bo-
ticarios cabiam a manipulagao das férmulas prescritas pelos médicos, mas a verdade
€ que eles proprios tomavam a iniciativa de indica-los, fato comunissimo até hoje.

Em 1808, Dom Jodo VI fundou na Bahia o Colégio Médico - Cirurgico - no Real
Hospital Militar da Cidade de Salvador. No més de novembro do mesmo ano, foi
criada a Escola de Cirurgia do Rio de Janeiro, anexa ao real Hospital Militar.

A vinda da Corte Portuguesa para o Brasil em 1808 determinou mudancas na
Administracao Publica colonial, até mesmo na area da saude. Como sede provisoria
do Império Portugués e principal porto do pais, a cidade do Rio de Janeiro tor-
nou-se centro das atengdes, ndao s6 na area econdomica, mas no setor das
acoes sanitarias também.

Era necessario, entdo, criar rapidamente centros de formacao de médicos,
gque até entdo eram quase inexistentes em razao, em parte, da proibicao de ensino
superior nas colonias. Assim, por ordem real, foram fundadas as academias médico-ci-
rargicas no Rio de Janeiro e na Bahia, na primeira década do século XIX, logo
transformadas nas duas primeiras escolas de medicina do pais (POLIGNANO, 2011).

Até 1850, as atividades de saude publica estavam limitadas ao seguinte:

e delegacdo das atribuicdes sanitarias as juntas municipais;

e controle de navios e saude dos portos.
2. Inicio da Republica - 1889 até 1930 (Republica Velha)

A Proclamacdo da Republica, em 1889, foi embalada na ideia de modernizar o
Brasil. A necessidade urgente de atualizar a economia e a sociedade, escravistas
até pouco antes, com o mundo capitalista mais avangado favoreceu a redefinicdo

dos trabalhadores brasileiros como capital humano. (RONCALLI, 2002)
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Segundo o autor supracitado, o cenario politico e econémico girava em torno

da instalacao do modo de producdo capitalista, fazendo surgir as primeiras indus-

trias. Mas, ainda assim, o modelo predominante era agrario-exportador (café, bor-

racha e acglcar). Precarias condicoes de trabalho e de vida das populagoes
urbanas fizeram surgir movimentos operarios — em fungao das péssimas condicdes
de trabalho existentes e da falta de garantias de direitos trabalhistas, o movimento
operario organizou e realizou duas greves gerais no pais, uma em 1917 e outra em

1919 - que resultaram em embrides de legislacao trabalhista e previdenciaria.

Atencao!

Verifica-se que o interesse primordial estava limitado ao estabelecimento de um

controle sanitario minimo da capital do império, tendéncia que se alongou por qua-
se um século.

Neste periodo, ndo era o conjunto de problemas de saude da populacao que de-
mandavam agdes de saude, e sim aqueles que estavam diretamente ligados ao in-
teresse ECONOMICO! Emerge o modelo assistencial SANITARISTA/CAMPANHISTA,
considerado o primeiro modelo de atencao no Brasil. As suas agdes eram voltadas

para grupos especificos e suas acées eram pontuais.

Segundo POLIGNANO (2001), o quadro sanitario era caotico devido a inexis-
téncia de um modelo sanitario que tivesse como objeto de acao a promocao e a
prevencao, deixando as cidades a mercé das epidemias. Tinha-se o predominio

das doencgas transmissiveis, grandes epidemias e doencas pestilenciais, fruto da

imigracdo, migracdo, formacao de aglomerados e das precérias condicdes de sane-

amento basico, tendo como principais problemas de saude:
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e febre amarela;
e variola;

e tuberculose;

e sifilis;

e endemias rurais.

Rodrigues Alves, entao presidente do Brasil, homeou Oswaldo Cruz como Dire-

tor do Departamento Federal de Saude Publica, que se prop0s a erradicar a epide-

mia de febre amarela na cidade do Rio de Janeiro. Foi criado um verdadeiro exército
de 1.500 pessoas que passaram a exercer atividades de desinfeccdo no combate ao
mosquito, vetor da febre amarela. A falta de esclarecimentos e as arbitrariedades

cometidas pelos “guardas-sanitarios” causam revolta na populacao.

A onda de insatisfagdao se agrava com outra medida de Oswaldo Cruz, a Lei Federal n.
1261, de 31 de outubro de 1904, gue instituiu a vacinacdo anti-variola obrigatdria para
todo o territdério nacional. Surge, entdo, um grande movimento popular de revolta que
ficou conhecido na histdoria como a revolta da vacina. Apesar das arbitrariedades e dos
abusos cometidos, o0 modelo campanhista obteve importantes vitdrias no controle das
doencas epidémicas, conseguindo inclusive erradicar a febre amarela da cidade do Rio de
Janeiro, o que fortaleceu o modelo proposto e o tornou hegemonico como proposta de in-
tervengdo na area da saude coletiva salde durante décadas. (POLIGNANO, 2001, p. 03)

ﬁ* 0 Pulo do Gato

Vale atentar para o movimento da Revolta da Vacina e o impacto que a vacinagao

obrigatdria contra a VARIOLA causa no contexto da satde.

Neste periodo, Oswaldo Cruz organizou a diretoria geral de saude publica. Na
reforma promovida por Oswaldo Cruz foram incorporados como elementos das

acoes de salde:
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— 0 registro demografico, possibilitando conhecer a composicao e os fatos
vitais de importancia da populacao;
— a introducao do laboratério como auxiliar do diagnodstico etioldgico;

— a fabricacdo organizada de produtos profilaticos para uso em massa.

Em 1920, Carlos Chagas reestruturou o Departamento Nacional de Saude, en-

tao ligado ao Ministério da Justica, e introduziu a propaganda e a educacdo sanita-

ria na técnica rotineira de acao, inovando o modelo campanhista de Oswaldo Cruz,

que era puramente fiscal e policial.
3. O Nascimento da Previdéncia Social

A acumulacao capitalista advinda do comércio exterior tornou possivel o inicio
do processo de industrializacdo no pais, que se deu principalmente no eixo Rio -
Sao Paulo.

Tal processo foi acompanhado de uma urbanizacao crescente e da utilizagao de
imigrantes, especialmente europeus (italianos, portugueses), como mao de obra
nas industrias, visto que os mesmos ja possuiam grande experiéncia neste setor,

gue ja era muito desenvolvido na Europa.

ﬁ? 0 Pulo do Gato

Os operarios na época nao tinham quaisquer garantias trabalhistas, tais como: fé-

rias, jornada de trabalho definida, pensao ou aposentadoria. (SOUZA, 2018)

Segundo Souza (2018), os imigrantes, especialmente os italianos (anarquistas),

traziam consigo a histéria do movimento operario na Europa e dos direitos traba-
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Ihistas que ja tinham sido conquistados pelos trabalhadores europeus, e, desta
forma, procuraram mobilizar e organizar a classe operaria no Brasil na luta pelas
conquistas dos seus direitos.

Em funcdo das péssimas condicdes de trabalho existentes e da falta de garan-
tias de direitos trabalhistas, o movimento operario organizou e realizou duas gre-

ves gerais no pais, uma em 1917 e outra em 1919.

Através destes movimentos, os operarios comecaram a conquistar alguns direi-

tos sociais.

Atencao!

Assim, em 24 de janeiro de 1923, foi aprovado pelo Congresso Nacional a Lei Eloy

Chaves, marco inicial da previdéncia social no Brasil. Por meio desta lei, foram ins-
tituidas as Caixas de Aposentadorias e Pensoes (CAPS).

O avanco do capitalismo no Brasil faz com que a classe trabalhadora exija melhores
condigoes de trabalho. Os primeiros movimentos grevistas em 1917 e 1919 foram
marcantes na nossa historia, por resultarem na intervencao do Estado frente as

condicoes de trabalho (SOUZA, 2018).

ﬁv 0 Pulo do Gato

Podemos afirmar que a Lei Eloy Chaves, de 1923, é o marco da previdéncia social

no Brasil, ou seja, é o primeiro momento em que o Estado faz a assuncgao de agoes
especificas para este grupo, através da instituicdo das caixas de aposentadorias e

pensdes — CAPS.
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Caracteristicas das CAP’'S:

e formulada por instituicao ou grandes empresas;

e ofertavam aposentadorias e pensodes;

e servicos funerarios, socorro médico para a familia, medicamento por preco
especial;

e assisténcia por acidente de trabalho;

e financiamento e gestao: trabalhador e empregador;

e assisténcia médica para o empregado e familia.

e a primeira CAP foi a dos ferroviarios; e a segunda, dos maritimos;

e Nao esquecer que eram por grandes empresas;

e E 0 ESTADO nao participava do financiamento das CAPS, logo, o financiamen-

to era BIPARTITE!

Atencao!

Sempre que cair em prova qual foi o marco inicial da previdéncia no Brasil ou em

gue momento o Estado assume a responsabilidade frente a salude dos trabalhado-
res, lembre-se da Lei Eloy Chaves (1923) e da criagao das CAPS. O fato do Estado
nao participar do financiamento nao nega a primeira assertiva.

Mendes (1993), afirma:

No que diz respeito as acles de assisténcia, o surgimento de um modelo de prestacdo
de servicos de assisténcia médica esteve condicionado ao amadurecimento do sistema
previdenciario brasileiro, que teve, como suas praticas fundantes, as Caixas de Apo-
sentadorias e Pensdes (CAPS). No mesmo ano de surgimento das Caixas, 1923, é pro-
mulgada a Lei Eloy Chaves, considerada por muitos autores como o marco do inicio da
Previdéncia Social no Brasil. As CAPS eram organizadas por empresas e administradas
e financiadas por empresarios e trabalhadores e eram responsaveis por beneficios pe-
cuniarios e servicos de saude para alguns empregados de empresas especificas, em sua
maioria de importancia estratégica. Entre 1923 e 1930 foram criadas mais de 40 CAPS
cobrindo mais de 140 mil beneficiarios. No periodo das CAPS, pelo menos até 1930,

a_assisténcia médica era colocada como prerrogativa fundamental deste embrionario
sistema previdenciario e foi bastante desenvolvida a estruturacdo de uma rede propria.
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@Direto do concurso

2. (EBSERH/BIOMEDICO/IADES/MCO/2014) Antes da criagao do SUS, o Ministério
da Saude atuava na area de assisténcia a saude por meio de alguns poucos hospi-
tais especializados, além da acao da Fundacao de Servigcos Especiais de Saude Pu-
blica (FSESP), em regides especificas do Pais. Nesse periodo, a assisténcia a saude
mantinha uma vinculacdo muito préoxima com determinadas atividades e o carater
contributivo do sistema existente gerava uma divisao da populacao brasileira em
dois grandes grupos (além da pequena parcela da populacdo que podia pagar os
servicos de saude por sua prépria conta). Considerando as informagdes apresenta-
das, é correto afirmar que esses grupos sao os (as):

a) profissionais de saude e a populacdo leiga.

b) previdenciarios e os ndo previdenciarios.

C) anarquistas e os socialistas.

d) sindicalizados e os autébnomos.

e) populagdes propensas a endemias e as populagdoes urbanas.

E] Comentario
Letra b.

Exemplo de questdao que o candidato deve fazer grifos e identificar qual é a verda-
deira “pergunta” de prova. Vamos la: ao ler este enunciado, devemos ficar atentos
ao periodo historico e a caracteristica da assisténcia a saude. Antes da criacao do
SUS, o acesso aos servicos de saude era EXCLUDENTE. Uma parcela da populagao
CONTRIBUIA COM A PREVIDENCIA (os trabalhadores) e a maioria dependia das
instituicdes filantrépicas. Uma pequena parcela podia pagar os servicos médicos
particulares. Qual o objetivo da questao? Saber quais eram os dois grupos, logo,
existiam os que contribuiam - PREVIDENCIARIOS, e os que ndo contribuiam — NAO

PREVIDENCIARIOS.
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3. (EBSERH/MC0O/2014) O momento inicial de responsabilizacdao do Estado pela
regulacao da concessao de beneficios e servicos, especialmente de assisténcia mé-
dica, aconteceu com a:

a) criacao do Funrural.

b) aprovacao da Lei Eloy Chaves.

c) criacao da Consolidacao das Leis de Trabalho.

d) criacao dos Institutos de Aposentadorias e Pensodes.

e) criacao do Instituto de Aposentadoria e Pensdes dos Maritimos.

EJ Comentario
Letra b.

Questdo traz uma “pegadinha”. Vamos decifra-la? O Estado se responsabiliza pelos
trabalhadores, em um PRIMEIRO MOMENTO, a partir da criagcao das CAPS, pela LEI
ELOY CHAVES. Onde esta a confusao? Muitos confundem responsabilizacao do Es-
tado com a participagao no financiamento. As CAPS - Caixas de aposentadorias e
pensdes tinham uma gestdao BIPARTITE (Empresas e Trabalhadores) e para os IAPS
o financiamento era TRIPARTITE (o Estado, como era responsavel pela geréncia,
também participava do financiamento). Para resumir: a Lei Eloy Chaves é o marco
inicial da previdéncia social no pais, pois &, neste momento - em 1923 - que o Es-
tado assume a responsabilidade, mesmo que incipiente, da assisténcia a saude da
classe trabalhadora (lembrar que as agbes sao dirigidas apenas aos contribuintes

das grandes empresas).

4. (RESIDI%NCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE-UFRN/2013) O surgimento das
primeiras Caixas de Aposentadorias e Pensodes (CAPS) é o marco inicial da atividade
estatal em relacdo a assisténcia médica. A Lei de 1923, na qual o governo instituiu

e regulamentou tais entidades, foi a
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a) Lei Carlos Chagas.

b) Lei Eloy Chaves.

c) Lei Organica da Saude n. 8080.
d) Lei Organica da Saude n. 8142.

@ Comentario
Letra b.

A Lei Eloy Chaves, em 1923, traz em seu texto a criagao das Caixas de Aposenta-

rias e Pensoes — CAPS.

4. Era Vargas - 1930 a 1964

A crise do café e a crise politica da Velha Republica desencadearam um golpe de
Estado conhecido como Revolucao de 30. Neste contexto, a indUstria passa ser a
maior responsavel pelo acimulo de capital.

O primeiro governo Vargas é reconhecido pela literatura como um marco na
configuracdo de politicas sociais no Brasil. As mudangas institucionais que ocor-
reram, a partir de 1930, moldaram a politica publica brasileira, estabelecendo um
arcabouco juridico e material que conformaria o sistema de protecao social até um
periodo recente (CAMPQOS, 2000).

Em 1933, as CAPS sao UNIFICADAS e sao criados os Institutos de Apo-
sentadorias e Pensdes — IAPS, garantindo beneficios assegurados aos associados:

e aposentadoria;

e pensdo em caso de morte: para os membros de suas familias ou para os be-

neficiarios;

e assisténcia médica e hospitalar;

e socorros farmacéuticos, mediante indenizacdo pelo preco do custo acrescido

das despesas de administragao.
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e Os IAPS surgem da necessidade politica do Estado estender a todas as cate-

gorias do operariado urbano organizado os beneficios da previdéncia;
e O primeiro IAP foi o dos MARITIMOS - IAPM;
e Seu FINANCIAMENTO era TRIPARTITE (o governo assumiu a GESTAO finan-

ceira).

Em 1941, aconteceu a I Conferéncia Nacional de Salde, e a criagao da
Fundacao Servico Especial de Saude Publica (FSESP) ocorreu durante a 22
Guerra Mundial, como consequéncia do convénio firmado entre os governos brasi-
leiro e norte-americano, durante a segunda guerra mundial, em 1942.

Segundo Roncali (2002), a FSESP tinha como atribuicdes centrais, naquele mo-
mento, sanear a Amazobnia e a regidao do Vale do Rio Doce, onde se produziam
borracha e minério de ferro, matérias-primas estratégicas para o esforco de guerra

americano, tendo em vista os altos indices de malaria e febre amarela que atingiam

os trabalhadores desta regiao. Além disso, teve um importante papel no decli-

A unificacao das CAPS, criadas em 1923, em IAPS, no ano de 1933, é um
dos fatos mais importantes da histéria da previdéncia no pais. Observe que, com
a criacdo dos IAPS, o governo assume a GESTAO financeira. Os beneficios passam
a ser por CATEGORIAS PROFISSIONAIS DO OPERARIADO URBANO. O acesso aos
servicos de saude continua sendo CONTRIBUTIVO e EXCLUDENTE. E o modelo sa-

nitarista/campanhista ainda é o predominante (SOUZA, 2018).
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Construcao Historica da
Previdéncia Social do
Brasil

5. Autoritarismo - 1964 A 1984

O regime militar que se instala a partir de 1964, de carater ditatorial e repres-
sivo, procura utilizar-se de forcas policiais e do exército e dos atos de excecao para
se impor.

O governo militar implantou reformas institucionais que afetaram profundamen-

te a saude publica e a medicina previdenciaria.

O regime autoritario, instaurado apds o golpe militar de 1964, trouxe, como consequén-
cia imediata para as politicas de salde no Brasil, um total esvaziamento da participagao
da sociedade nos rumos da previdéncia. De outro lado, também provocou uma centra-
lizacdo crescente da autoridade deciséria, marcada pela criacdo do Instituto Nacional
de Previdéncia Social (INPS), resultado da fusdo dos varios IAPS, em 1966 (Oliveira &
Teixeira, 1985, Mendes, 1993)

Com a unificacdo dos Institutos de Aposentadoria e Pensées (IAPS) no
Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), em 1966, concentraram-se

todas as contribuicOes previdenciarias, ao mesmo tempo em que o novo 6rgao
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passou a gerir as aposentadorias, as pensodes e a assisténcia médica de todos os

trabalhadores formais, embora excluissem dos beneficios os trabalhadores ru-

i I is (POLIGNANO, 2002).
As politicas de saude do primeiro periodo da ditadura, que compreendeu a fase
do “milagre brasileiro”, entre 1968 e 1974, foram caracterizadas por uma sintese,
produto de reorganizacgdes setoriais do sanitarismo campanhista do inicio do século
e do modelo de atencdo médica previdenciaria do periodo populista (LUZ, 1991).
A partir de entao, foi criada uma estrutura considerdavel em torno da Previdéncia
Social, com uma clara vinculagao aos interesses do capital nacional e internacional.
Neste sentido, o Estado passa a ser o grande gerenciador do sistema de seguro so-
cial, a medida em que aumentou o seu poder nas frentes econdmica e politica, pelo
aumento nas aliguotas e também no controle governamental através da extingao
da participacao dos usuarios na gestdo do sistema, antes permitida na vigéncia das
CAPS e dos IAPS (MENDES, 1993).
Este sistema foi se tornando cada vez mais complexo tanto do ponto de vista
administrativo quanto financeiro dentro da estrutura do INPS, que acabou levando
a criacdo de uma estrutura prépria administrativa, o Instituto_Nacional de Assis-

téncia Médica da Previdéncia Social (INAMPS) em 1977 (POLIGNANO, 2001).
Segundo Carvalho & Goulart (1998):

Ja na metade da década de 1970, é criado o Sistema Nacional de Previdéncia e Assis-
téncia Social (SINPAS), do qual fazia parte o INAMPS (Instituto Nacional de Assisténcia

Médica da Previdéncia Social) gue mantém a estratégia de compra de servicos do setor
privado, justificada na época por ser tecnicamente mais vidvel, mas que se tratava, em
sintese de “uma perversa conjugacao entre estatismo e privatismo” (Carvalho & Gou-
lart, 1998).
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CAPs
1923 - Lei Eloy Chaves
(por grande empresa)

IAPs
1933
Primeiro Governo Getulio Vargas

INPS
1966
Ditaduta Militar

INAMPS
1977
Ditadura Militar

CONASP
1981/1982
Conselho Consultive - crise

Neste contexto, o modelo médico privatista/curativo surge e se torna hegemo-

nico. Vale ressaltar que este modelo tem como foco a DOENCA E O DOENTE, nao

atuando sobre as necessidades reais da populacao. Grandes hospitais sao criados

para atendimento daqueles que contribuiam, fortalecendo o carater EXCLUDENTE
das acles e servicos de saude e ratificando o perfil contributivo. O modelo sanita-

rista ndo deixa de existir.
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A Conferéncia Internacional sobre a Atencao Primar

a a Saude, realiza-

m_Alma-Ata (I liz n tual y 4 ista m 1978, foi nt

, bem como
contra a inacessibilidade dos servicos médicos as grandes massas populacionais.
Na Conferéncia, reafirmou-se ser a saude um dos direitos fundamentais do homem,
sob a responsabilidade politica dos governos, e reconhece-se a sua determinacdo
Intersetorial (BRASIL, 2011).

Segundo Roncali (2002), a populagao com baixos saldrios, contidos pela politica
econdmica e pela repressao, passou a conviver com o desemprego e as suas graves
consequéncias sociais, como aumento da marginalidade, das favelas, da mortalida-
de infantil. O modelo de saude previdencidario comeca a mostrar as suas mazelas.

e Por ter priorizado a medicina curativa, o modelo proposto foi incapaz de solu-
cionar os principais problemas de saude coletiva, como as endemias, as epi-
demias, e os indicadores de saude (mortalidade infantil, por exemplo), além
das seguintes consequéncias:

e aumentos constantes dos custos da medicina curativa, centrada na atencao
médico-hospitalar de complexidade crescente;

e diminuicao do crescimento econOmico com a respectiva repercussdo na arre-
cadacdo do sistema previdenciario, reduzindo as suas receitas;

e incapacidade do sistema em atender a uma populacdao cada vez maior de
marginalizados, que, sem carteira assinada e contribuicdo previdenciaria,
viam-se excluidos do sistema;

e desvios de verba do sistema previdenciario para cobrir despesas de outros
setores e para realizagdao de obras por parte do governo federal;

e O nao repasse pela Uniao de recursos do tesouro nacional para o sistema pre-

videnciario, visto ser esse tripartite (empregador, empregado e unido).
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Na tentativa de conter custos e combater fraudes, o governo criou em 1981 o
Conselho Consultivo de Administracao da Saude Previdenciaria (CONASP) ligado ao

INAMPS. (POLIGNANO, 2001).

Segundo o autor supracitado, o CONASP passa a absorver em postos de impor-
tancia alguns técnicos ligados ao movimento sanitario, o que da inicio a ruptura,
por dentro, da dominancia dos anéis burocraticos previdenciarios. O plano inicia-se
pela fiscalizacao mais rigorosa da prestacao de contas dos prestadores de servigcos

credenciados, combatendo-se as fraudes.

ﬁ? 0 Pulo do Gato

e O CONASP é criado em 1981, com o intuito de aumentar a produtividade,

melhorar a qualidade da assisténcia e equilibrar as acdes ofertadas a popu-
lacdo urbana e rural. Essas acdes estao ligadas a formacao deste conselho,
gue contava com técnicos integrantes do movimento sanitario, que ja estava
se articulando;

e A Conferéncia de Alma-Ata, em 1978, foi a PRIMEIRA Conferéncia que trou-

xe para discussdo a ATENCAO PRIMARIA, e o resultado de suas discussées

dispararam no mundo um olhar diferenciado para a forma de ofertar agoes e

servicos de saude. Podemos dizer que as primeiras agoes descentralizadas no

Brasil, as AIS (AcOes Integradas em Saude), que nascem entre 1983/1984,
a MARCO INICIAL DA ATENCAO PRIMARIA NO BRASIL.

@Direto do concurso

5. (EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES/EBSERH/2013/ENFER-

MEIRO) Na evolucdo do sistema de saude no Brasil, foram elaboradas legislagoes

especificas governamentais que “estruturaram” a formacgao do SUS, formando uma
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“linha do tempo”. Um dérgdo foi criado, em 1977, e fez parte do Sistema Nacional
de Assisténcia e Previdéncia Social (SIMPAS). Este drgao foi o grande prestador da
assisténcia médica e funcionava a custa de compra de servicos médicos hospitala-
res, do setor privado. O érgao referenciado no texto é o:

a) SINAN.

b) SIMPAS.

c) INPS.

d) INAMPS.

e) SIN.

E] Comentario
Letra d.

Uma questao que exige do candidato memorizacao de datas. Para facilitar a reso-
lugao, sugiro uma linha cronolégica. O que devemos grifar nesta questdo? O dérgao
prestador de assisténcia médica. Fica mais facil lembrar: em 1923, através da Lei
Eloy Chaves, as CAPS sao criadas, e em 1933, estas sao unificadas em IAPS. Em
1966, nasce de forma INSTITUCIONALIZADA - A PREVIDENCIA SOCIAL NO BRA-
SIL, através do INPS - Instituto Nacional da Previdéncia Social. Este era respon-
savel pelas aposentadorias e pensdes. Em 1977, é criada a parte da assisténcia
médica do INPS, conhecida como INAMPS - que prestou ASSISTENCIA MEDICA
AOS PREVIDENCIARIOS ATE A CRIACAO DO SUS.

6. (PREFEITURA DE PRESIDENTE DUTRA/MA/2012/LUDUS) Com relacao ao Siste-
ma Unico de Saude (SUS) e seus principios, foram muitos os passos percorridos an-
tes de chegarmos ao nivel de evolucao do SUS atual. Sobre este assunto relacione

a primeira coluna com a segunda coluna. POLITICAS (coluna 1)
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1. SUDS

2. CONASP

3. AIS

4. VIII Conferéncia Nacional de Saude

5. SUS

CARACTERISTICAS (coluna 2)

( ) Ampla discussdo sobre os rumos do sistema de saude e sugeriu propostas
para a Assembleia Constituinte.

( ) Convénios com municipios e Estados, permitindo pela primeira vez o uso de
recursos da previdéncia para financiar servicos de salde oferecidos a toda
populacao;

( ) Descentralizagao do INAMPS e forte apoio dos governadores.

( ) Deu inicio a programacao das atividades de assisténcia no ambito do INAMPS
e criou a AIH

( ) Conjunto de acgdes e servicos de salde que sao oferecidos gratuitamente sem

gue o usuario tenha que comprovar qualquer contribuicdo prévia.

Marque a alternativa que traz a sequéncia correta da segunda coluna:
a)4,1,3,2,5
b)4,3,1,2,5
c)3,4,1,2,5
d)1,3,5 4,2

e)4,53,1,2
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EJ Comentario
Letra b.

Na ordem da primeira coluna: a VIII Conferéncia Nacional de Saude foi o espaco
de ampla discussdo sobre os rumos da saude; as AIS foram as primeiras agdoes na
atencdo primaria no Brasil e tiveram como caracteristica a interiorizacao das acdes
e servicos de salude e realizaram convénios com municipios e Estados, permitindo,
pela primeira vez, o uso de recursos da previdéncia para financiar servicos de sau-
de oferecidos a toda populacdo; o SUDS foi a estratégia ponte entre o INAMPS e o
SUS, ja que toda a estrutura do extinto INAMPS passa a ser do Estado; o CONASP
foi instituido para tentar reverter a crise do INPS em 1981 e, dentre outras acgoes,
deu inicio a programacgao das atividades de assisténcia no ambito do INAMPS e
criou a AIH (Autorizacdo de Internacdo Hospitalar); o SUS, é o conjunto de agoes e
servicos de saude que sdo oferecidos gratuitamente sem que o usuario tenha que

comprovar qualquer contribuicdo prévia.

7. (EBSERH/IADES/MCO/2014) No que se refere ao agrupamento dos IAPs no Ins-
tituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), é correto afirmar que ele ocorreu du-
rante a (0):

a) Primeira Republica.

b) Era Vargas.

c) ditadura militar.

d) governo de Joao Goulart.

e) Nova Republica.
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EJ Comentario

Letra b.

Esta questdao requer memorizacao de datas marcantes. Mais uma vez, sugiro a
elaboracdo de UMA LINHA DO TEMPO - COM OS FATOS MARCANTES/PERIODOS
HISTORICOS. Vamos la: em que ano o INPS é criado? - 1966. Em que periodo da

histdria do Brasil? — durante a Ditadura Militar.

Este modelo excludente (INPS/INAMPS) provocou, entdao, uma capitalizacao
crescente do setor privado. No entanto, a precariedade do sistema, nao sé da area
da salde, mas em toda a area social, provocou uma insatisfacdao cada vez maior,
comprometendo a legitimidade do regime militar. (RONCALI, 2001)

Os indicadores de salde da época, entre eles o Coeficiente de Mortalidade Infan-
til, pioravam assustadoramente, mesmo em grandes cidades, como Sao Paulo e Belo
Horizonte. Intensificam-se movimentos sociais e as pressdes de organismos interna-
cionais, de modo que, ja no governo Geisel, entre 1974 e 1979, ha uma preocupagao
maior em minimizar os efeitos das politicas excludentes através de uma expansao na
cobertura dos servicos, mas o anel técnico-burocratico criou entraves.

Segundo Polignano (2002), o CONASP encontrou oposicao da Federacao
Brasileira de Hospitais e de medicina de grupo (anel técnico-burocratico),
que viam nesta tentativa a perda da sua hegemonia dentro do sistema e a perda
do seu status.

Para se mencionar a forma desses grupos atuarem, basta citar que eles opuse-
ram e conseguiram derrotar dentro do governo, com a ajuda de parlamentares, um
dos projetos mais interessantes de modelo sanitario, que foi o PREV-SAUDE (1976),

que depois de seguidas distor¢des acabou por ser arquivado. (MENDES, 1993).
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Segundo Teixeira (1989), no bojo das lutas por politicas mais universalistas e do

processo de abertura politica em fins dos anos 1970, o movimento dos profissionais

de saude e de intelectuais da area de saude coletiva por mudancas no modelo se

amplia. Com o crescimento da insatisfacao popular, personificada, politicamente,

na vitdria da oposicao em eleicdes parlamentares, este movimento, que ficou
conhecido como Movimento pela Reforma Sanitaria, se amplia mais ainda

com a incorporacao de liderancas politicas sindicais e populares e também de par-
lamentares interessados na causa.

Um dos marcos deste movimento ocorreu em 1979, durante o I Simpdsio Na-
cional de Politica de Saude, conduzido pela comissao de Saude da Camara dos

Deputados. Ja neste momento foi discutida uma proposta de reorganizacao do sis-

tema de saude colocada pelo Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES), o re-

presentante legitimo do movimento sanitario. Nesta proposta, ja hd mencdo a um
Sistema Unico de Salde, de carater universal e descentralizado (WERNECK, 1998).

Devido ao agravamento da crise financeira, o sistema redescobre quinze anos
depois a existéncia do setor publico de salde, e a necessidade de se investir nesse
setor, que trabalhava com um custo menor e atendendo a uma grande parcela da
populacdo carente de assisténcia.

Em 1983, foi criado a AIS (AcoOes Integradas de Salde), um projeto
interministerial (Previdéncia-Saude-Educacao), visando um novo modelo as-
sistencial que incorporava o setor publico, procurando integrar agdes curativas-pre-
ventivas e educativas ao mesmo tempo (SOUZA, 2018).

Assim, a Previdéncia passaria a comprar e pagar servigos prestados por esta-

dos, municipios, hospitais filantrépicos, publicos e universitarios.
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Segundo Souza (2018), este periodo coincidiu com o movimento de transicao
democratica, com eleicao direta para governadores e vitéria esmagadora de opo-
sicdo em quase 21 de todos os estados nas primeiras eleicdes democraticas deste
periodo — 1982.

Por outro lado, além dos movimentos populares internos pela democratizacao
e por uma politica sanitaria de carater mais universalista e do panorama mundial
apontar para a concretizagcao de novas alternativas para os sistemas de salde cen-
tradas na Atencao Primaria, institucionalmente, muitos avancos foram conseguidos
a partir da atuacao de componentes do movimento sanitario dentro da estrutura do
governo (SOUZA, 2018).

A metade dos anos 1980 € marcada por uma profunda crise de carater politico,

social e econémico. A previdéncia, ao fim de sua fase de capitalizacdao e com pro-

blemas de caixa oriundos de uma politica que estimulava a corrupcgao e o desvio de
verbas, se apresentava sem capacidade para dar conta das demandas criadas. Na

outra ponta, o regime autoritario teria gue buscar formas de legitimacdo diante da

insatisfacao popular. (RONCALI, 2001).

@Direto do concurso

8. (PREFEITURA DE PONTA GROSSA-PR/2011/FAFIPA) Sobre a Conferéncia de Al-

ma-Ata (1978) analise as assertivas e assinale a alternativa que aponta a(s) cor-

reta(s).
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I - Refere que os cuidados primarios de saude sao cuidados essenciais de saude
baseados em métodos e tecnologias praticas, cientificamente bem funda-
mentadas e socialmente aceitaveis.

IT - Reconhece como necessaria a uniao de paises desenvolvidos para incremen-
to de tecnologias duras em paises pouco desenvolvidos com o intuito de for-
talecer a equidade em saude.

ITI - Afirma que o desenvolvimento econdmico e social baseado numa ordem eco-
nomica internacional é de importancia fundamental para realizacdo da meta
de Saude para Todos no Ano 2000 e para a reducdo da lacuna existente entre
o estado de saude dos paises em desenvolvimento e o dos desenvolvidos.

IV - Foi realizada no Brasil e é considerada um marco na histéria do pais, pois

fomentou a discussao sobre saude universal, sendo precursora da

Constituicao Federal de 1988.

a) Apenas I esta correta.

b) Apenas I e II estao corretas.

c) Apenas IV esta correta.

d) Apenas I, II, III e IV estao corretas.

e) Apenas I, II e III estao corretas.

E] Comentario

Letra a.

A Declaracao de Alma-Ata aconteceu na antiga URSS, no Cazaquistdao, sendo a
primeira Conferéncia que traz a atengao primaria como estratégia de organizacao
do sistema de saude apropriado e efetivo para responder as reais necessidades de

saude da populagao.
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Na realizacdo de acgdes na atencao primaria, utiliza-se a tecnologia leve (vinculo,
acolhimento, abordagem integral, utilizacdao de conhecimentos cientificos e respei-
to a individualidade) e levedura (mesmas acoes da tecnologia leve, mas ha utili-
zacao de instrumentais e equipamentos), conceitos trazidos por Emerson Merhy. A
tecnologia dura refere-se ao instrumental complexo em seu conjunto, englobando
todos os equipamentos para tratamentos, exames e a organizagao de informagodes.
A assertiva III traz o que foi pactuado na Conferéncia Internacional de Promocao

da Saude - Otawa/Canada/1986.

9. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito a evolucdo das poli-
ticas de saude no Brasil e a criacdo do SUS, julgue o item que se segue.

Anteriormente a promulgacao da Constituicao Federal de 1988, o sistema nacional
de saude pautava-se por um conceito de saude amplo; além da auséncia de doen-

¢as, a saude era concebida como um estado influenciado por determinantes sociais.

EJ Comentario
Letra b.

Antes da promulgacdo da Constituicao de 1988, o sistema de salde era excludente
e se pautava em agdes previdenciarias, com foco na medicina privativa. O conceito

de salde era reduzido a auséncia de doenga e nao era visto de forma ampla.

6. Fim da Ditadura e Nova Republica (1985 - 1988)

O movimento das DIRETAS JA (1985) e a eleicio de Tancredo Neves marcaram

o fim do regime militar, gerando diversos movimentos sociais, inclusive na area de

saude, que culminaram com a criacdo das associacoes dos secretarios de saude
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estaduais (CONASS) ou municipais (CONASEMS), e com a grande mobilizagao na-

cional por ocasido da realizagdo da VIII Conferéncia Nacional de Saude (Congresso
Nacional, 1986), a qual lancou reform nitari DS - Sis-

tema Unico Descentralizado de Saide (POLIGNANO, 2001).

Juntamente a estes acontecimentos, cresce o Movimento Sanitario brasileiro, que teve,
como ponto alto de sua articulagao, a VIII Conferéncia Nacional de Saude, em 1986, em
Brasilia. O momento politico propicio, com o advento da Nova Republica, pela eleicdo
indireta de um presidente ndo militar desde 1964, além da perspectiva de uma nova
Constituicdo, contribuiram para que a VIII Conferéncia Nacional de Saude fosse um
marco e, certamente, um divisor de aguas dentro do Movimento pela Reforma Sanita-
ria. Com uma participacao de cerca de cinco mil pessoas, entre profissionais de saude,
usuarios, técnicos, politicos, liderancas populares e sindicais, a VIII Conferéncia criou
a base para as propostas de reestruturacdo do Sistema de Saude brasileiro a serem
defendidas na Assembleia Nacional Constituinte, instalada no ano seguinte. O Relatoério
da Conferéncia, entre outras propostas, destaca o conceito ampliado de salde, a qual é
colocada como direito de todos e dever do Estado (Polignano, 2001).

Estes fatos ocorreram também, em concomiténcia com a eleicdo da Assembleia

Nacional Constituinte, em 1986, e a promulgacao da nova Constituicao, em 1988.

7. A VIII Conferéncia Nacional de Salude e a Constituicdao de
1988

A VIII CNS foi o marco da reforma sanitaria, e esta foi mais do que uma reforma
setorial. O movimento sanitario emergia juntamente com outros, todos solicitando
o resgate da divida social do periodo da DITADURA MILITAR.

A constituinte de 1988, no capitulo VIII da Ordem social e na secao II referente

a Saude, define no artigo 196 gue:

[...] a saude é direito de todos e dever do estado, garantindo mediante politicas sociais
e econdmicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as agoes e servigos para sua promogao, protecdo e recuperacao.
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Atencao!

O SUS é definido pelo artigo 198 da Constituicdo Federal de 1988, do seguinte

modo:

[...] as agOes e servigos publicos de saude integram uma rede regionalizada e hierarqui-
zada, e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:
I - Descentralizagcdao, com direcdo Unica em cada esfera de governo;

IT - Atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo
dos servigos assistenciais;

IIT - Participacao da comunidade.

Paragrafo Unico. O sistema Unico de saude sera financiado, com recursos do orgamento
da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além
de outras fontes.

ﬁ* 0 Pulo do Gato

O que precisamos saber da VIII CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE?

— Grande marco da reforma sanitaria brasileira;

— Participacdo pela primeira vez dos usuarios;

— Discutiu e aprovou a unificacao do sistema de saude;

— Conceito ampliado de saude;

— Saude como direito de cidadania e dever do Estado;

— Instituicdo de um Sistema Unico de Saude;

— A partir dela se modificaram as bases de organizagao, deliberagao e repre-

sentacdo das Conferéncias Nacionais de Saude.

O _texto constitucional demonstra claramente que a concepcao do SUS estava

baseado na formulacdo de um modelo de saude voltado para as necessidades da

populacao, procurando resgatar o compromisso do Estado para com o bem-estar
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social, especialmente no que refere a saude coletiva, consolidando-o como um dos
direitos da CIDADANIA. Esta visdo refletia 0 momento politico porque passava a so-
ciedade brasileira, recém-saida de uma ditadura militar, em que a cidadania nunca
foi um principio de governo. Embalada pelo movimento das Diretas J&, a sociedade
procurava garantir na nova constituicao os direitos e os valores da democracia e da

cidadania (SOUZA, 2018).

ﬁ* 0 Pulo do Gato

Antes da implantacao do SUS, em um momento conhecido como ESTADUALIZA-

CAO DA SAUDE OU ESTRATEGIA PONTE, foi implantado em alguns estados O SUDS
(SISTEMA UNIFICADO E DESCENTRALIZADO EM SAUDE).

Sua implantagao ocorreu com o intuito de FORTALECER os estados no processo de
DESCENTRALIZACAO das acles e servicos para 0s municipios — processo conhecido
como MUNICIPALIZACAO. Esta estratégia, o SUDS, aconteceu entre 1987e 1989 e,
a medida que os municipios assumiam a gestdao e execucdao das agoes através do

SUS, eram descredenciados do SUDS.

@Direto do concurso

10. (PREFEITURA DE TERESINA-PI/2011/NUCEPE) A VIII Conferéncia Nacional de

Saude, realizada em 1986, foi um acontecimento importante que influenciou a cria-
¢ao do SUS. Em relacdo ao Movimento pela Reforma Sanitaria Brasileira, marque a
alternativa CORRETA:

a) A VIII Conferéncia Nacional de Saude diferiu das demais porque impulsionou a
realizacdo de Conferéncias Estaduais e Municipais.

b) O movimento pela Reforma Sanitaria Brasileira teve grande participacao popular

e do movimento sindical, mas ndao houve apoio politico.
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c) O movimento da Reforma Sanitaria Brasileira criou o SUS e impulsionou a ela-
boracao de uma nova Constituicao Federal.

d) A VIII Conferéncia Nacional de Saude diferiu das demais pelo seu carater demo-
cratico e pela sua dinamica processual.

e) O SUS foi criado através da Lei n. 8.080 de 19 de setembro de 1990.

E] Comentario
Letra d.

A VIII CNS foi a primeira conferéncia a permitir participacdo popular e teve apoio
do governo, ja que o momento histérico era de resgate de dividas sociais. Vale res-
saltar que a 82 Conferéncia Nacional de Saude nao cria o SUS e sim traz os ideais,

a filosofia e as bases para a criagcao de um sistema para todos.

11. (PREFEITURA DE TERESINA-PI/2011/NUCEPE) A reforma sanitaria foi o princi-
pal movimento na construgao do SUS vigente no Brasil. O marco referencial defini-
tivo na institucionalizacao das propostas desse movimento foi:

a) A VIII Conferéncia Nacional de Saude/1986.

b) A IX Conferéncia Nacional de Saude/1993.

c) A Conferéncia Internacional de Alma Ata/1978.

d) A politica das agdes integradas de saude/1980.

e) A Assembleia Nacional Constituinte/1988.

EJ Comentario

Letra e.

Uma boa questdo de prova e requer leitura atenta. Qual proposta a 82 Conferéncia
Nacional de Saude discutiu? - A criacdo de um sistema de saude para todos. E esta
“solicitacao” foi definitiva em que marco histoérico/juridico? - Na Assembleia Cons-

tituinte de 1988 - em que o SUS ¢ institucionalizado.
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12. (PREFEITURA DE SALVADOR-BA/2011/CESGRANRIO) De acordo com as poli-
ticas publicas de saude, historicamente na 82 Conferéncia Nacional de Saude, no
tocante a participacao, resultaram as seguintes diretrizes, EXCETO a;

a) afirmacgao do principio da participacdao das entidades representativas.

b) reformulacdo das agoes integradas de saude.

c) constituicao de um novo conselho nacional, composto por representantes.

d) formacao de conselhos de saude municipal, regional e estadual, cuja composi-
gao deveria incluir representantes indicados pelo governo.

e) eleicao da direcdo das unidades de saude pelos seus trabalhadores e usuarios.

E] Comentario
Letra d.

A VIII CNS traz, como uma das principais diretrizes, a participacao da populagao
- através dos conselhos e conferéncias que devem ter carater paritario (50% de
representagao dos usuarios) e os membros eleitos em plenaria. A assertiva traz que

os membros seriam indicados pelo governo - o que torna falsa a afirmacao.

13. (PREFEITURA DE VALENCA-RJ/2012/FUNCAB) O Movimento de Reforma Sanitaria
consolidou-se no Brasil no final da década de 1970, em um cenario de crise economi-
ca, que agravou ainda mais a qualidade de vida da populacao e aumentou as necessi-
dades e atencao a saude. Em relagao a esse movimento, € INCORRETO afirmar que:
a) se estruturou, durante o periodo mais repressivo da ditadura militar e teve Sér-
gio Arouca como um dos principais militantes.

b) foi responsavel pela criagdao do Instituto Nacional de Previdéncia Social — INPS
-, transformado depois no Instituto Nacional de Assisténcia Médica e Previdéncia

Social - INAMPS.
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c) por incentivo do movimento, surgem projetos de saude comunitaria e as Confe-
réncias de Saude sdo transformadas em espacos de participacdo popular.

d) entre as bandeiras defendidas pela reforma sanitaria estavam o acesso de todo
brasileiro as acdes de saude de forma integral.

e) as propostas da reforma sanitaria foram concretizadas na Constituicdo Federal

de 1988.

E] Comentario
Letra b.

A assertiva se torna incorreta ao afirmar que o INPS (criado em 1966 — apds uni-
ficacao dos IAPS) foi transformado em INAMPS (parte do INPS que prestava assis-

téncia médica aos contribuintes).

14. (RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE/UFMT/2010) Sobre a Reforma
Sanitaria brasileira, analise as afirmativas.
I - Constitui uma proposta abrangente de mudanca social e um processo de
transformacdo sanitaria gestada desde a década de 70 do século XX.

IT - Deve ser entendida simplesmente como uma reforma setorial.

ITI - Na busca de viabilidade para as intervengdes propostas pela Reforma Sa-
nitaria, utilizou-se unicamente de dois caminhos: legislativo-parlamentar e
técnico-institucional.

IV - Os principios e as diretrizes da Reforma foram sistematizados na 82 Con-
feréncia Nacional de Saude, destacando-se: conceito ampliado de salde;
Sistema Unico de Saude (SUS) e participacdo popular. Estdo corretas as afir-

mativas
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a) II e III, apenas.
b) I, IT e III, apenas.
c) I elV, apenas.

d) I, I, IIT e IV.

E] Comentario

Letra c.

A VIII CNS constitui uma proposta abrangente de mudanca social e um processo
de transformacdo sanitaria gestada desde a década de 1970, principalmente pela
CEBES, e nunca pretendeu ser apenas uma reforma de setor — basta lembrar que
a mesma aconteceu concomitantemente a varias outras reformas e que o SUS pro-
posto estd em constante construgcao —; ndao ha um marco final da reforma e sim
mudancas de acordo o cenario politico/epidemioldgico e social. Por este motivo,

podemos afirmar que o viés filoséfico garante a sua continuidade.

8. O Nascimento do SUS (Periodo Pds-Constituinte)

Apesar do SUS ter sido definido pela Constituicao de 1988, ele somente foi re-
gulamentado em 19 de setembro de 1990 através da Lei n. 8.080. Esta lei define
o modelo operacional do SUS, propondo a sua forma de organizagao e de funcio-
namento.

A salde passa a ser definida de uma forma mais abrangente, de acordo com o

art. 30:

A salde tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentacgao,
a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacéo,
atividade fisica o transporte, o lazer e o acesso aos bens e servigos essenciais.
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O SUS é concebido como o conjunto de agdes e servigos de saude, prestados
por 6rgdos e instituicoes publicas federais, estaduais e municipais, da administra-
cao direta e indireta, e das fundacdes mantidas pelo Poder Publico. A iniciativa pri-
vada podera participar do SUS em carater complementar (SOUZA,2018).

O Sistema Unico de Salde, garantido pela Constituicdo e regulado pela LOS,
prevé um sistema com principios doutrinarios e organizativos. Os principios doutri-
narios dizem respeito as ideias filosoficas que permeiam a implementacdo do sis-

tema e personificam o conceito ampliado de salde e o principio do direito a saude.

ﬁ* 0 Pulo do Gato

Os principios organizativos orientam a forma como o sistema deve funcionar, ten-

do, como eixo filoséfico norteador, os principios doutrinarios.

Faremos a seguir uma breve discussdo a respeito destes principios, mas re-
forcaremos quando versarmos sobre a Lei n. 8.080/1990.

Foram definidos como principios doutrinarios do SUS:

e UNIVERSALIDADE - o0 acesso as agoes e servicos deve ser garantido a todas
as pessoas, independentemente de sexo, raca, renda, ocupacao, ou outras
caracteristicas sociais ou pessoais;

e EQUIDADE - é um principio de justica social que garante a igualdade da
assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie. A
rede de servigos deve estar atenta as necessidades reais da populagao a ser
atendida;

e INTEGRALIDADE - significa considerar a pessoa como um todo, devendo as

acOes de salde procurar atender a todas as suas necessidades.
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Principios Doutrinarios e Organizativos

A universalidade da atencdo: a ideia de universalidade, ou seja, a saide como
um direito de cidadania foi, certamente, o que melhor representou o sepultamento
do modelo excludente anterior, em que somente os contribuintes da previdéncia
social tinham direito a assisténcia a saude. A cidadania, antes regulada, passa a se
aproximar mais do principio de cidadania plena e, pelo menos com relagdo a saude,

todos os individuos passaram a ter esse direito, garantido pelo Estado.
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A equidade: como desdobramento da ideia de universalidade, o principio da equi-

dade assegura que a disponibilidade dos servigcos de saude considere as diferencas
entre os diversos grupos de individuos. Em linhas gerais, equidade significa tratar
desigualmente os desiguais, ou seja, alocando recursos onde as necessidades sao

maiores (Cordeiro, 2001).

A _integralidade da atencdo: o terceiro principio doutrinario do SUS é o da in-

tegralidade. Este principio deve ser entendido como relativo a pratica de saulde,
interpretada como o ato médico individual, e também com relagdo ao modelo as-

sistencial.

O principio da integralidade é, pois (Brasil, 1990c):

(...) o reconhecimento na pratica dos servicos de que:

- cada pessoa é um todo indivisivel e integrante de uma comunidade;

- as acles de promocdo, protecdo e recuperacdo da saude formam também um todo
indivisivel e ndo podem ser compartimentalizadas;

- as unidades prestadoras de servico, com seus diversos graus de complexidade, for-
mam também um todo indivisivel configurando um sistema capaz de prestar assisténcia
integral.

ﬁ? 0 Pulo do Gato

O homem é um ser integral e devera ser atendido com esta visao integral por um sis-

tema de saude também integral, voltado a promover, proteger e recuperar sua saude.

A regionalizacao e a hierarquizacao: os servicos devem ser organizados em

niveis de complexidade tecnoldgica crescente, dispostos numa area geografica de-
limitada e com a definicao da populacao a ser atendida. Isto implica na capacidade
dos servicos em oferecer a uma determinada populagao todas as modalidades de
assisténcia, bem como o acesso a todo tipo de tecnologia disponivel, possibilitando

um otimo grau de resolubilidade (solucao de seus problemas).
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O controle social: o controle social, outro dos principios fundantes do SUS, foi,
sem duvida, a corporificacdo do processo de redemocratizacao brasileira dentro das
politicas publicas. Como destacamos anteriormente, a Lei n. 8.142, de dezembro
de 1990, resgata os artigos que regulamentam o controle social, estabelecendo

que (Brasil, 1990b):

O Sistema Unico de Salde (SUS), de que trata a Lei n. 8.080, de 19 de setembro de
1990, contara, em cada esfera de governo, sem prejuizo das fungdes do Poder Legisla-
tivo, com as seguintes instancias colegiadas:

I — A Conferéncia de Saude; e

IT - O Conselho de Saude.

A descentralizacdo: um outro principio organizativo do SUS é o da descen-

tralizacdo, que é entendida como uma redistribuicdo das responsabilidades quanto
as acoes e servigos de saude entre os varios niveis de governo. A descentralizacdo
parte do principio de que a realidade local é a determinante principal para o esta-

belecimento de politicas de saude. (Brasil, 1990).

@Direto do concurso

15. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito & evolucdo das po-

liticas de saude no Brasil e a criagdao do SUS, julgue o item que se segue.

O SUS pode ser entendido como um esquema composto por um nucleo comum éti-
co-filosoéfico, que concentra os principios doutrinarios, e uma forma de organizagao
e operacionalizacdo, que sao os principios organizativos.

E] Comentario

Certo.

Os principios do SUS sao definidos na Lei Organica n. 8.080/1990, em seu art. 7°.
Ha uma divisdo tedrica sobre o tema: principios doutrinarios (universalidade, equi-
dade e integralidade) e organizativos (descentralizagdao dos servigos, regionaliza-

cao e hierarquizacao da rede e participagao social).
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16. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito a evolucdo das po-
liticas de saude no Brasil e a criacao do SUS, julgue o item que se segue.

O principal objetivo da reforma sanitaria brasileira foi mudar as regras relativas
aos beneficios da previdéncia social, mudanca que resultou na criagao do Instituto

Nacional da Previdéncia Social.

E] Comentario

Errado.

O principal objetivo da Reforma Sanitaria foi a criacdo de um sistema de salude para

todos.

17. (2014/IADES/SES-DF) Um dos principios finalisticos do SUS e, atualmente, o
tema central em todos os debates acerca das reformas dos sistemas de saude no
mundo ocidental. Esse principio diz respeito a necessidade de se “tratar desigual-
mente os desiguais”, de modo a se alcancgar a igualdade de oportunidades de so-
brevivéncia, de desenvolvimento pessoal e social entre os membros de uma dada
sociedade.

O principio descrito é o da

a) integralidade.

b) universalidade.

c) discricionariedade.

d) proporcionalidade.

e) equidade.

E] Comentario

Letra e.

O artigo 7°, inciso 1V, da Lei n. 8.080, de 1990, prescreve que é principio do SUS a

igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer es-
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pécie. No entanto, muitas vezes é necessario tratar pessoas maneir i |
como forma de se atingir a igualdade.

Nesse contexto, BAHIA (2001) traz:

A nocdo de equidade diz respeito a necessidade de se “tratar desigualmente os desi-
guais” de modo a se alcancar a igualdade de oportunidades de sobrevivéncia, de de-
senvolvimento pessoal e social entre os membros de uma dada sociedade. O ponto de
partida da nocdao de equidade é o reconhecimento da desigualdade entre as pessoas e
0S grupos sociais e o reconhecimento de que muitas dessas desigualdades sdo injustas

e devem ser superadas.
Fonte: http://www.saude.ba.gov.br/pdf/OS_PRINCIPIOS DO_SUS.pdf

18. (2015/IADES/EBSERH) As atividades de saude publica no Brasil, até meados do
século 19, limitavam-se a delegacdo das atribuicdes sanitarias para as juntas mu-
nicipais e ao controle dos navios e da saude nos portos. Em relacao a esse periodo,
é correto afirmar que o maior interesse estava relacionado ao estabelecimento de
a) um controle sanitario minimo da capital do Império — a cidade do Rio de Janeiro.
b) campanhas de vacinacdo nacionais para a erradicacdo da variola e da malaria.
c) conselhos locais de saude para a administracao dos hospitais publicos.

d) grupos de pesquisa voltados para catalogacao e estudos de doencgas tropicais.
e) intercambios, no ambito da salude publica, com outros paises da América Latina,

para uma acao comum de combate as epidemias causadas por doencgas tropicais.

E] Comentario

Letra a.

No periodo citado, as acOes de saude estavam voltadas para diminuir as perdas
econdmicas geradas pelas epidemias causadas pelas doengas pestilenciais, que
apresentavam alta mortalidade e, consequentemente, perda de mao de obra. Nao
era a saude da populacdo que era foco de atencdo e sim o cuidado sanitario minimo

da capital do Império — Rio de Janeiro.
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Polignano (2002), afirma:

A vinda da familia real ao Brasil criou a necessidade da organizacao de uma estrutura
sanitaria minima, capaz de dar suporte ao poder que se instalava na cidade do Rio de
Janeiro.

Até 1850 as atividades de salde publica estavam limitadas ao seguinte:

1 - Delegacao das atribuicdes sanitarias as juntas municipais;

2 - Controle de navios e salde dos portos;

Verifica-se que o interesse primordial estava limitado ao estabelecimento de um controle
sanitario minimo da capital do império, tendéncia que se alongou por quase um século.

19. (2014/IADES/EBSERH) Considerando que as AcOes Integradas de Saude (AIS)
comecaram a ser implementadas em meados da década de 1980, é correto afirmar
que suas principais diretrizes eram o (a)

a) combate a endemias e a vacinagao em massa.

b) concentracdo das estratégias de acbes em saude publica e a itinerdncia das
equipes de saude.

c) universalizagao, a acessibilidade, a descentralizagao, a integralidade e a parti-
cipacao comunitaria.

d) rapidez no combate a epidemias, a vacinacao em massa e a vigilancia sanitaria
animal.

e) combate a pestes e epidemias, as acdes educacionais nacionais sobre cuidados

com a saude e a vigilancia alimentar.

EJ Comentario

Letra c.

Fleury, 1991, afirma:

A medida mais duradoura e importante do Plano do CONASP foram as Acdes Integradas
de Saude (AIS) que expressavam de forma mais evidente as propostas do movimen-
to sanitario. As AIS anunciavam, em 1983, nada menos que a alteracdo da atencao
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a saude, ao conter principios da universalizacdao de acesso, descentralizagao,
participacao comunitaria, regionalizacao e hierarquizacao das agcées e maior
participacdao dos prestadores publicos. As AIS consistiam, na pratica, no repasse
de verbas do INAMPS aos demais niveis federativos, o que reanimou os servicos locais
de saude ou permitiu sua criagdo, principalmente no nivel de atencdo basica. O novo
sistema promoveu também a integracao das agoes de prestadores publicos ao criar co-
missoes interinstitucionais nos niveis locais, regionais, estadual e federal.

20. (2014/IADES/EBSERH) A 82 Conferéncia Nacional de Saude (1986) foi um
marco do processo de formulacao de um novo modelo de saude publica universal.
Acerca do tema, assinale a alternativa que indica um dos principais encaminha-
mentos dessa conferéncia.

a) A ruptura com a cisao estrutural entre saude publica e medicina curativa indi-
vidual e com a intensa privatizacao que, entdo, caracterizava o sistema de saude
brasileiro.

b) A socializacdo do sistema de saude brasileiro e a privatizacdao da medicina pri-
vada.

c) A fomentacao das instituicdes superiores de ensino em saude e a viabilizacdo de
estudos em especializagdes médicas pouco exploradas até entao.

d) A criacao de uma industria nacional farmacéutica e de equipamentos médico-
-hospitalares.

e) A criacao de um modelo previdenciario com financiamento obrigatoério da Unido
e garantia de uso de percentual elevado do produto interno bruto (PIB) brasileiro

nas agoes de saude publica.

EJ Comentario

Letra a.

Segundo Falleiros e Lima (2010):
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A VIII Conferéncia Nacional de Saude (1986) foi o principal marco desse processo de
formulagdo de um novo modelo de saude publica universal, visando romper com a
cisdo estrutural entre satde publica e medicina curativa individual, e com a
intensa privatizacao que entdo caracterizava o sistema de salude brasileiro.
Reunindo um amplo espectro de aliangas, a VIII CNS contou com a participacdo de
milhares de representantes de diversas entidades da sociedade civil, profissionais de
salde, usuarios do sistema e prestadores de servigos de salde publicos.

21. (2013/IADES/EBSERH) Sabe-se que houve importante evolucao na histdria da
Saude Publica no Brasil. Sobre essa evolugao, principalmente na organizacao do
Sistema de Salde, assinale a alternativa correta.

a) A crise da Previdéncia Social, no inicio dos anos 1970, fez surgir o Conselho
Consultivo de Administracdo de Saude Previdenciaria (CONASP).

b) No relatério final da 82 Conferéncia Nacional de Salde, a salude passa a ser defi-
nida apenas como o resultado das condicdes de alimentacao, habitagao, educacao,
trabalho e lazer.

c) O fundamento legal do Sistema Unico de Saude (SUS) é a Constituicdo Fede-
ral de 1988, regulamentado na Lei Federal n. 8.080, de 19 de setembro de 1990,
gue trata do financiamento da salude e da participacao popular e na Lei Federal n.
8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a organizacao e regulagao
das acOes de saude.

d) A realidade social, na década de oitenta do século passado, era de inclusao da
maior parte dos cidadaos no direito a salde, que se constituia na assisténcia pres-
tada pelo Instituto Nacional de Previdéncia Social, restrita aos trabalhadores que
para ele contribuiam.

e) A Reforma Sanitaria Brasileira sempre pretendeu ser mais que apenas uma re-

forma setorial.
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EJ Comentario

Letra e.

De acordo com Paim (2008), a Reforma Sanitaria Brasileira ndo se reduzia a uma

politica de protecao social ou a uma reforma setorial (da Saude), buscando uma

“reforma geral” da sociedade brasileira.
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QUESTOES DE CONCURSO

1. (EBSERH/IDECAN/UPE-ENFERMEIRO ASSISTENCIAL) Antes da criagao do Siste-
ma Unico de Sautde (SUS), a satde ndo era considerada um direito social. O SUS
foi institucionalizado no Brasil com a:

a) Lei n. 8.080/1990.

b) Lein. 8.142/1990.

c) Declaragao de Alma-Ata.

d) Constituicao Federal de 1967.

e) Constituicao de 1988

2. (EBSERH/BIOMEDICO/IADES/MCO/2014) Antes da criagdo do SUS, o Ministério
da Saude atuava na area de assisténcia a saude por meio de alguns poucos hospi-
tais especializados, além da acao da Fundacao de Servicos Especiais de Saude Pu-
blica (FSESP), em regides especificas do Pais. Nesse periodo, a assisténcia a saude
mantinha uma vinculagdo muito préoxima com determinadas atividades e o carater
contributivo do sistema existente gerava uma divisao da populacao brasileira em
dois grandes grupos (além da pequena parcela da populacdo que podia pagar os
servicos de salude por sua propria conta). Considerando as informacdes apresenta-
das, é correto afirmar que esses grupos sao os (as):

a) profissionais de saude e a populagao leiga.

b) previdenciarios e os ndo previdenciarios.

c) anarquistas e os socialistas.

d) sindicalizados e os autbnomos.

e) populagdes propensas a endemias e as populagdes urbanas.
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3. (EBSERH/MC0O/2014) O momento inicial de responsabilizacdao do Estado pela
regulacao da concessao de beneficios e servicos, especialmente de assisténcia mé-
dica, aconteceu com a:

a) criacao do Funrural.

b) aprovacgao da Lei Eloy Chaves.

c) criacao da Consolidacao das Leis de Trabalho.

d) criacao dos Institutos de Aposentadorias e Pensoes.

e) criagao do Instituto de Aposentadoria e Pensdes dos Maritimos.

4, (RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE—UFRN/2013) O surgimento das
primeiras Caixas de Aposentadorias e Pensoes (CAPS) é o marco inicial da atividade
estatal em relacdo a assisténcia médica. A Lei de 1923, na qual o governo instituiu
e regulamentou tais entidades, foi a

a) Lei Carlos Chagas.

b) Lei Eloy Chaves.

c) Lei Organica da Saude n. 8080.

d) Lei Organica da Saude n. 8142.

5. (EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES/EBSERH/2013/ENFER-
MEIRO) Na evolucao do sistema de saude no Brasil, foram elaboradas legislacoes
especificas governamentais que “estruturaram” a formagao do SUS, formando uma
“linha do tempo”. Um dérgao foi criado, em 1977, e fez parte do Sistema Nacional
de Assisténcia e Previdéncia Social (SIMPAS). Este drgao foi o grande prestador da
assisténcia médica e funcionava a custa de compra de servicos médicos hospitala-

res, do setor privado. O érgao referenciado no texto é o:
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a) SINAN.
b) SIMPAS.
c) INPS.
d) INAMPS.
e) SIN.

6. (PREFEITURA DE PRESIDENTE DUTRA/MA/2012/LUDUS) Com relagao ao Siste-
ma Unico de Saude (SUS) e seus principios, foram muitos os passos percorridos an-
tes de chegarmos ao nivel de evolugao do SUS atual. Sobre este assunto relacione
a primeira coluna com a segunda coluna. POLITICAS (coluna 1)

1. SUDS

CONASP

. AIS

. VIII Conferéncia Nacional de Saude

u ~r W N

. SUS

CARACTERISTICAS (coluna 2)

( ) Ampla discussao sobre os rumos do sistema de salde e sugeriu propostas
para a Assembleia Constituinte.

( ) Convénios com municipios e Estados, permitindo pela primeira vez o uso de

recursos da previdéncia para financiar servicos de saude oferecidos a toda

populacao;

~~

) Descentralizacao do INAMPS e forte apoio dos governadores.
( ) Deu inicio a programacao das atividades de assisténcia no ambito do INAMPS

e criou a AIH

~~

) Conjunto de agdes e servigos de salde que sdao oferecidos gratuitamente sem

que o usuario tenha que comprovar qualquer contribuicao prévia.
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Marque a alternativa que traz a sequéncia correta da segunda coluna:
a)4,1,3,2,5
b) 4,3,1,2,5
c) 3,4,1,2,5
d) 13,5, 4,2
e)4,5,3,1,2

7. (EBSERH/IADES/MCO/2014) No que se refere ao agrupamento dos IAPs no Ins-
tituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), é correto afirmar que ele ocorreu du-
rante a (0):

a) Primeira Republica.

b) Era Vargas.

c) ditadura militar.

d) governo de Joao Goulart.

e) Nova Republica.

E] Comentario
8. (PREFEITURA DE PONTA GROSSA-PR/2011/FAFIPA) Sobre a Conferéncia de Al-

ma-Ata (1978) analise as assertivas e assinale a alternativa que aponta a(s) cor-
reta(s).

I - Refere que os cuidados primarios de salde sao cuidados essenciais de salude
baseados em métodos e tecnologias praticas, cientificamente bem funda-
mentadas e socialmente aceitaveis.

IT - Reconhece como necessaria a unidao de paises desenvolvidos para incremen-
to de tecnologias duras em paises pouco desenvolvidos com o intuito de for-

talecer a equidade em saude.

O conteudo desta aula em pdf € licenciado para Nome do Concurseiro(a) - 000.000.000-00, vedada, por quaisquer meios e a qualquer titulo,
a sua reproducao, copia, divulgacao ou distribuicédo, sujeitando-se aos infratores a responsabilizacéo civil e criminal.

WWW.grancursosonline.com.br 53 de 63


http://www.grancursosonline.com.br
http://www.grancursosonline.com.br

LEGISLAGAO APLICADA AO SUS
C-GRAN CURS@S e S , .
LINE Evolugao Historica da Organizagao do Sistema de Saude no Brasil

(V) AULAS EM POF Prof.@ Natale Souza

ITI - Afirma que o desenvolvimento econdmico e social baseado numa ordem eco-
nomica internacional é de importancia fundamental para realizacdo da meta
de Saude para Todos no Ano 2000 e para a reducdo da lacuna existente entre
o estado de saude dos paises em desenvolvimento e o dos desenvolvidos.

IV - Foi realizada no Brasil e é considerada um marco na histéria do pais, pois fo-
mentou a discussao sobre saude universal, sendo precursora da Constituicao

Federal de 1988.

a) Apenas I esta correta.

b) Apenas I e II estao corretas.

c) Apenas IV esta correta.

d) Apenas I, II, III e IV estao corretas.

e) Apenas I, II e III estao corretas.

9. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito a evolucdo das poli-
ticas de saude no Brasil e a criacao do SUS, julgue o item que se segue.

Anteriormente a promulgacao da Constituicao Federal de 1988, o sistema nacional
de saude pautava-se por um conceito de saude amplo; além da auséncia de doen-

cas, a saude era concebida como um estado influenciado por determinantes sociais.

10. (PREFEITURA DE TERESINA-PI/2011/NUCEPE) A VIII Conferéncia Nacional de
Saude, realizada em 1986, foi um acontecimento importante que influenciou a cria-
¢ao do SUS. Em relacao ao Movimento pela Reforma Sanitaria Brasileira, marque a

alternativa CORRETA:
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a) A VIII Conferéncia Nacional de Saude diferiu das demais porque impulsionou a
realizacdo de Conferéncias Estaduais e Municipais.

b) O movimento pela Reforma Sanitaria Brasileira teve grande participacdao popular
e do movimento sindical, mas nao houve apoio politico.

c) O movimento da Reforma Sanitaria Brasileira criou o SUS e impulsionou a ela-
boracao de uma nova Constituicao Federal.

d) A VIII Conferéncia Nacional de Saude diferiu das demais pelo seu carater demo-
cratico e pela sua dinamica processual.

e) O SUS foi criado através da Lei n. 8.080 de 19 de setembro de 1990.

11. (PREFEITURA DE TERESINA-PI/2011/NUCEPE) A reforma sanitaria foi o princi-
pal movimento na construgao do SUS vigente no Brasil. O marco referencial defini-
tivo na institucionalizacao das propostas desse movimento foi:

a) A VIII Conferéncia Nacional de Saude/1986.

b) A IX Conferéncia Nacional de Saude/1993.

c) A Conferéncia Internacional de Alma Ata/1978.

d) A politica das acgOes integradas de saude/1980.

e) A Assembleia Nacional Constituinte/1988.

12. (PREFEITURA DE SALVADOR-BA/2011/CESGRANRIO) De acordo com as poli-
ticas publicas de saude, historicamente na 82 Conferéncia Nacional de Saude, no
tocante a participacao, resultaram as seguintes diretrizes, EXCETO a;

a) afirmacao do principio da participacao das entidades representativas.

b) reformulacdo das agdes integradas de saude.

c) constituicao de um novo conselho nacional, composto por representantes.
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d) formacao de conselhos de saude municipal, regional e estadual, cuja composi-
gao deveria incluir representantes indicados pelo governo.

e) eleicao da direcdo das unidades de saude pelos seus trabalhadores e usuarios.

13. (PREFEITURA DE VALENCA-R]/2012/FUNCAB) O Movimento de Reforma Sani-
taria consolidou-se no Brasil no final da década de 1970, em um cenario de crise
econdmica, que agravou ainda mais a qualidade de vida da populagdo e aumentou
as necessidades e atencdo a saude. Em relagdo a esse movimento, € INCORRETO
afirmar que:

a) se estruturou, durante o periodo mais repressivo da ditadura militar e teve Sér-
gio Arouca como um dos principais militantes.

b) foi responsavel pela criacdo do Instituto Nacional de Previdéncia Social — INPS
-, transformado depois no Instituto Nacional de Assisténcia Médica e Previdéncia
Social - INAMPS.

c) por incentivo do movimento, surgem projetos de saude comunitaria e as Confe-
réncias de Saude sao transformadas em espacos de participacdo popular.

d) entre as bandeiras defendidas pela reforma sanitaria estavam o acesso de todo
brasileiro as agdes de saude de forma integral.

e) as propostas da reforma sanitaria foram concretizadas na Constituicdo Federal

de 1988.

14. (RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE/UFMT/2010) Sobre a Reforma
Sanitaria brasileira, analise as afirmativas.
I - Constitui uma proposta abrangente de mudancga social e um processo de

transformacdo sanitaria gestada desde a década de 70 do século XX.
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IT - Deve ser entendida simplesmente como uma reforma setorial.

ITI - Na busca de viabilidade para as intervencbOes propostas pela Reforma Sa-
nitaria, utilizou-se unicamente de dois caminhos: legislativo-parlamentar e
técnico-institucional.

IV - Os principios e as diretrizes da Reforma foram sistematizados na 82 Con-
feréncia Nacional de Saude, destacando-se: conceito ampliado de salde;
Sistema Unico de Saude (SUS) e participacao popular. Estao corretas as afir-

mativas

a) II e III, apenas.
b) I, II e III, apenas.
c) I elV, apenas.

d) I, 1I, Il e IV.

15. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito a evolucdo das po-
liticas de saude no Brasil e a criacao do SUS, julgue o item que se segue.

O SUS pode ser entendido como um esquema composto por um nucleo comum éti-
co-filosofico, que concentra os principios doutrinarios, e uma forma de organizacdo

e operacionalizacdo, que sdo os principios organizativos.

16. (MINISTERIO DA SAUDE/CESPE/2013) No que diz respeito a evolucdo das po-
liticas de saude no Brasil e a criacao do SUS, julgue o item que se segue.

O principal objetivo da reforma sanitaria brasileira foi mudar as regras relativas
aos beneficios da previdéncia social, mudanca que resultou na criacdo do Instituto

Nacional da Previdéncia Social.
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17. (2014/IADES/SES-DF) Um dos principios finalisticos do SUS e, atualmente, o
tema central em todos os debates acerca das reformas dos sistemas de saude no
mundo ocidental. Esse principio diz respeito a necessidade de se “tratar desigual-
mente o0s desiguais”, de modo a se alcancar a igualdade de oportunidades de so-
brevivéncia, de desenvolvimento pessoal e social entre os membros de uma dada
sociedade.

O principio descrito é o da

a) integralidade.

b) universalidade.

c) discricionariedade.

d) proporcionalidade.

e) equidade.

18. (2015/IADES/EBSERH) As atividades de saude publica no Brasil, até meados do
século 19, limitavam-se a delegacdo das atribuicdes sanitarias para as juntas mu-
nicipais e ao controle dos navios e da saude nos portos. Em relacdo a esse periodo,
é correto afirmar que o maior interesse estava relacionado ao estabelecimento de
a) um controle sanitario minimo da capital do Império — a cidade do Rio de Janeiro.
b) campanhas de vacinacdo nacionais para a erradicacdo da variola e da malaria.
c) conselhos locais de saude para a administracao dos hospitais publicos.

d) grupos de pesquisa voltados para catalogacao e estudos de doencgas tropicais.
e) intercambios, no @&mbito da saude publica, com outros paises da América Latina,

para uma acao comum de combate as epidemias causadas por doencgas tropicais.
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19. (2014/IADES/EBSERH) Considerando que as AcgOes Integradas de Saude (AIS)
comecaram a ser implementadas em meados da década de 1980, é correto afirmar
que suas principais diretrizes eram o (a)

a) combate a endemias e a vacinagao em massa.

b) concentracdo das estratégias de acdes em salude publica e a itinerancia das
equipes de saude.

c) universalizacao, a acessibilidade, a descentralizacao, a integralidade e a parti-
cipagao comunitaria.

d) rapidez no combate a epidemias, a vacinacao em massa e a vigilancia sanitaria
animal.

e) combate a pestes e epidemias, as acdes educacionais nacionais sobre cuidados

com a saude e a vigilancia alimentar.

20. (2014/IADES/EBSERH) A 82 Conferéncia Nacional de Saude (1986) foi um
marco do processo de formulacao de um novo modelo de saude publica universal.
Acerca do tema, assinale a alternativa que indica um dos principais encaminha-
mentos dessa conferéncia.

a) A ruptura com a cisao estrutural entre saude publica e medicina curativa indi-
vidual e com a intensa privatizacao que, entdo, caracterizava o sistema de saude
brasileiro.

b) A socializacdo do sistema de saude brasileiro e a privatizacdao da medicina pri-
vada.

c) A fomentacao das instituicdes superiores de ensino em saude e a viabilizacdo de
estudos em especializagdes médicas pouco exploradas até entao.

d) A criacao de uma industria nacional farmacéutica e de equipamentos médico-

-hospitalares.
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e) A criacao de um modelo previdenciario com financiamento obrigatoério da Unido
e garantia de uso de percentual elevado do produto interno bruto (PIB) brasileiro

nas acoes de saude publica.

21. (2013/IADES/EBSERH) Sabe-se que houve importante evolugao na histéria da
Saude Publica no Brasil. Sobre essa evolucdo, principalmente na organizacdo do
Sistema de Saude, assinale a alternativa correta.

a) A crise da Previdéncia Social, no inicio dos anos 1970, fez surgir o Conselho
Consultivo de Administracao de Saude Previdenciaria (CONASP).

b) No relatério final da 8@ Conferéncia Nacional de Saude, a saude passa a ser defi-
nida apenas como o resultado das condicoes de alimentacao, habitagao, educacao,
trabalho e lazer.

c) O fundamento legal do Sistema Unico de Saude (SUS) é a Constituicdo Fede-
ral de 1988, regulamentado na Lei Federal n. 8.080, de 19 de setembro de 1990,
gue trata do financiamento da saude e da participacao popular e na Lei Federal n.
8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a organizagao e regulacao
das acoes de saude.

d) A realidade social, na década de oitenta do século passado, era de inclusdao da
maior parte dos cidadaos no direito a saude, que se constituia na assisténcia pres-
tada pelo Instituto Nacional de Previdéncia Social, restrita aos trabalhadores que
para ele contribuiam.

e) A Reforma Sanitéaria Brasileira sempre pretendeu ser mais que apenas uma re-

forma setorial.
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