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Instruções da prova

1)	 Verifique se o seu Caderno de Provas contém 40 (quarenta) questões objetivas com 5 (cinco) alternativas 
cada uma: a, b, c, d e e. Caso haja falha, comunique imediatamente o Fiscal, para a troca. Certifique-se de 
que o programa/profissão desta prova é igual ao do seu Cartão de Respostas.

2)	 Leia a prova com atenção: você terá 3 (três) horas para resolvê-la, incluindo o tempo de preenchimento do 
Cartão de Respostas.

3)	 Para cada questão objetiva só há uma resposta correta.

4)	 A interpretação das questões é parte integrante desta prova, não sendo permitidas perguntas ao Fiscal.

5)	 A prova é INDIVIDUAL, sendo vedada a comunicação entre os candidatos durante sua realização.

6)	 Será eliminado o candidato que utilizar material de consulta ou qualquer sistema de comunicação.

7)	 Não será permitido o uso de aparelho celular durante a realização do certame. O mesmo deverá ficar 
desligado e guardado no saco plástico.

8)	 Siga rigorosamente as orientações para o preenchimento do Cartão de Respostas, contidas no mesmo.

9)	 Ao terminar o preenchimento, entregue o Cartão de Respostas ao Fiscal, devidamente assinado, assinando 
também a o espaço reservado à Devolução do Cartão de Respostas e o Termo de Encerramento.

10)	 Não haverá troca do Cartão de Respostas sob nenhuma hipótese por erro do candidato.

11)	Os candidatos poderão levar seu caderno de questões depois de transcorrida 01 hora do início do tempo 
total previsto de prova. Ele não será entregue ao candidato em nenhum outro momento.

12)	Os 02 (dois) últimos candidatos deverão permanecer na sala, saindo juntos do recinto e assinando o Termo 
de Encerramento da Ata de Ocorrência da Sala.

13)	Após entregar a prova e o cartão de respostas ao fiscal de sala, o candidato não poderá permanecer nas 
dependências do local de prova.

Boa Prova!
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CONHECIMENTOS GERAIS

1)	 O Trabalho da Professora Ligia Bahia sistematiza as 
matrizes interpretativas envolvidas no debate sobre o 
sistema de saúde brasileiro e avança hipóteses sobre as 
extensas e dinâmicas fronteiras de interseção público-
privadas que o caracterizam, além disso, discutiu entre 
outras temáticas sobre a agenda e os instrumentos de 
regulação do SUS e do SubSistema Privado de Saúde. 
Sobre as suas considerações é correto afirmar que:

                          
a)	 A agenda do Sistema Único de Saúde (SUS) articula-

se em torno de quatro eixos principais, os quais são 
amplamente discutidos e debatidos pelas esferas 
governamentais.

b)	 As prioridades assistenciais do Ministério da Saúde 
são: melhoria da qualidade e humanização da atenção 
à saúde, ampliação de coberturas para atendimentos 
de urgência e a oferta de medicamentos subsidiados. 

c)	 A participação do Poder Executivo na estruturação 
e reorganização do SUS delimita-se ao debate e 
posicionamento sobre os temas gerais ou pela garantia 
do direto à cobertura.

d)	 As solicitações dos prestadores de serviços e empresas 
de planos de saúde concentram-se prioritariamente no 
auxílio às esferas públicas, legitimando a importância 
da intervenção governamental.

e)	 Pode-se dizer que a preocupação do subsistema 
privado com o atendimento da população brasileira é 
muito maior do que a repercussão das demandas dos 
prestadores de serviços, assim como as reclamações 
das empresas de comercialização de planos de saúde. 

2)	 Segundo a Lei nº 8.080, de 19/09/1990, que 
regulamenta, em todo o território nacional, as 
ações e serviços de saúde, executados isolada ou 
conjuntamente, em caráter permanente ou eventual, 
por pessoas naturais ou jurídicas de direito público e 
privado analise as seguintes afirmações:

I)	 A saúde é um direito fundamental do ser humano, 
devendo o Estado prover as condições indispensáveis 
ao seu pleno exercício.

II)	 O dever do Estado não exclui o das pessoas, da 
família, das empresas e da sociedade.

III)	Dizem respeito também à saúde as ações de garantia 
às pessoas e à coletividade as condições de bem-estar 
físico, mental e social.

IV)	Os municípios poderão constituir consórcios para 
desenvolver em conjunto as ações e os serviços de 
saúde que lhes correspondam.

V)	 Deverão ser criadas Comissões Permanentes de 
integração entre os serviços de saúde e as instituições 
de ensino profissional e superior.

Entre as afirmações acima descritas é possível afirmar que:

a)	Apenas a I e a II estão corretas. 
b)	Apenas a I e  a III estão corretas. 
c)	Apenas a I, II e  a III estão corretas.
d)	Apenas a I, a II, a III e a V estão corretas.
e)	Afirmativas I, II, III, IV e V estão corretas. 

3)	 A Constituição da República Federativa do Brasil, 
Brasília, Distrito Federal, 1988, entre os Artigos 196 
a 200 refere-se à seção II (Da Saúde). Sobre esses 
artigos é correto afirmar que

a)	 são de relevância pública as ações e serviços de saúde, 
cabendo ao poder público dispor, nos termos da lei, 
sobre sua regulamentação, fiscalização e controle, 
devendo sua execução ser feita diretamente ou através 
de terceiros e, também, por pessoa física ou jurídica de 
direito privado.

b)	 as instituições privadas poderão participar de forma 
direta ao sistema único de saúde, segundo diretrizes 
deste, mediante contrato de direito público ou 
convênio, independentemente de serem entidades 
filantrópicas ou sem fins lucrativos.

c)	 a lei disporá sobre as condições e os requisitos que 
facilitem a remoção de órgãos, tecidos e substâncias 
humanas para fins de transplante, pesquisa e 
tratamento, bem como a coleta, processamento e 
transfusão de sangue e seus derivados, apoiando todo 
o tipo de comercialização.

d)	 as ações e serviços públicos de saúde integram uma 
rede globalizada e desordenada com atuação universal 
e integralizada, que constituem um sistema único, 
organizado de acordo com diretrizes específicas. 

e)	 a assistência à saúde é livre à iniciativa privada, 
sendo possível a destinação de recursos públicos para 
auxílios ou subvenções às instituições privadas com 
fins lucrativos, entidades filantrópicas ou sem fins 
lucrativos. 

4)	 Sobre o Decreto Federal de regulamentação da Lei 
nº 8.080 publicada no DOU em 29/6/2011 é correto 
afirmar que: 

a)	 As regiões de saúde serão instituídas quando 
contiverem minimamente os serviços de atenção 
primária, urgência e emergência, atenção ambulatorial 
especializada e hospitalar. 

b)	 O Sistema Único de Saúde é constituído pela 
conjugação das ações e serviços executados pelos 
entes federativos e da iniciativa privada, de forma 
direta, sendo organizado de forma regionalizada e 
hierarquizada. 

c)	 As Regiões de Saúde serão instituídas pelo Estado, 
em articulação com os Municípios, respeitadas 
as diretrizes específicas pactuadas na Comissão 
Intergestores Bipartite – CIB a que se refere o inciso 
I do art. 29.

d)	 Mediante justificativa técnica e de acordo com o 
pactuado nas Comissões Intergestores, os entes 
federativos poderão criar novas Portas de Entrada 
às ações e serviços de saúde, considerando as 
características da Região de Saúde.    

e)	 O processo de planejamento da saúde será 
descendente e integrado, entre os níveis estaduais e 
federais, com apoio do Conselho Federal de Saúde, 
compatibilizando-se as necessidades das políticas de 
saúde com a disponibilidade de recursos financeiros. 

5)	 Sobre a Relação Nacional de Medicamentos 
Essenciais – RENAME e as ações de acesso universal 
e igualitário à assistência farmacêutica analise as 
alternativas abaixo:

I)	 Estar o usuário assistido por ações e serviços de saúde 
do Sistema Único de Saúde.

II)	 Ter o medicamento sido prescrito por profissional de 
saúde, no exercício regular de suas funções no SUS ou 
convênios.

III)	Estar a prescrição em conformidade com a RENAME 
e os Protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticas 
ou com a relação específica complementar estadual, 
distrital ou municipal.

IV)	Ter a dispensação ocorrida em unidades pela direção 
do Sistema Único de Saúde, entidades filantrópicas ou 
sem fins lucrativos.

V)	 Ter o medicamento cadastrado na lista de doenças 
crônicas de alto risco na população brasileira.
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Entre as ações descritas acima e previstas pela RENAME 
é possível afirmar que:

a)	 Apenas a I está correta.
b)	 Apenas a I e a II estão corretas.
c)	 Apenas a I e a III estão corretas.
d)	 Apenas a I, a  II e a III estão corretas.
e)	 Apenas a I, a III, a IV e a V estão corretas. 

6)	 Sobre a participação da comunidade na gestão do 
Sistema Único de Saúde - SUS e sobre as transferências 
intergovernamentais de recursos financeiros na área 
da saúde, levando em consideração as Conferências de 
Saúde ou os Conselhos de Saúde é correto afirmar que

a)	 reunir-se-á cada 10 anos.
b)	 a representação dos usuários é vetada.
c)	 terão sua organização e normas definidas pelo 

Ministério da Saúde.
d)	 visa avaliar a situação de saúde e propor diretrizes 

para a formulação da política de saúde.
e)	 será convocada pelo Poder Judiciário, ou 

extraordinariamente, pelo Conselho de Saúde.

7)	 Sobre a experiência da Diretriz de Ambiência da 
Política Nacional de Humanização – PNH é correto 
afirmar que

  
a)	 visa a efetividade e a eficácia dos trabalhadores da 

saúde em suas objetividades.
b)	 deve ser discutida isoladamente, visto que propõe a 

continuidade da rotina do trabalhador e gestor do setor 
Saúde.

c)	 as descrições dos processos de discussão são realizadas 
por meio de análises inferenciais estatísticas. 

d)	 todo o processo deve acontecer no Espaço Coletivo, 
discutida e problematizada pela equipe.

e)	 é necessário seguir todas as diretrizes da norma 
vigente que é caracterizada pela RDC número 50, de 
21 de fevereiro de 2002 e descrita na política.

8)	 O artigo intitulado: Brazil’s unified health system: the 
first 30 years and prospects for the future apresenta 
importantes discussões sobre o desenvolvimento 
do Sistema Único de Saúde, sua história e algumas 
perspectivas futuras. De acordo com o artigo é correto 
afirmar que 

a)	 a implantação do SUS marcou uma mudança no modelo 
de atenção à saúde, por meio da rápida expansão 
dos centros de urgência e emergência integrais e do 
desenvolvimento de redes de saúde.

b)	 o programa saúde da família estabeleceu padrões 
para o número de funcionários das equipes, incluindo 
um clínico geral, uma enfermeira, uma auxiliar de 
enfermagem, e agentes comunitários de saúde. 

c)	 o programa de agentes comunitários de saúde foi 
estabelecido em 2001 para atender às áreas mais 
pobres do Sul do Brasil, seguido pelo programa de 
saúde da família em 1994. 

d)	 em 2006, o Programa de Saúde da Família passou a se 
chamar Estratégia Social da Família e da Comunidade 
(ESFC) para diminuir seu papel de alicerce do sistema 
público de saúde. 

e)	 a expansão da Estratégia de Saúde da Família melhorou 
a saúde da população, com reduções na morbidade e 
mortalidade, assim como eliminou as disparidades na 
cobertura entre os grupos de renda e geográficos.

9)	 De acordo com os modelos tecno-assistenciais em 
saúde: da pirâmide ao círculo, uma possibilidade a ser 
explorada, é correto afirmar que 

a)	 pensar o sistema de saúde como um círculo é, em 
primeiro lugar, confirmar a importância das imigrações 
e seus cuidados específicos. 

b)	 a proposta de quadrado seria uma alternativa viável, 
visto que suas amplas portas de entrada possibilitariam 
uma rede em saúde mais acessível.  

c)	 é possível e necessário explorar estratégias de 
concentração do atendimento hospitalar com alta 
resolutividade ao cuidado.

d)	 os programas de internação domiciliar, de visita 
domiciliar ou do médico de família, com suas 
abordagens diferenciadas, reforçam a importância do 
cuidado centralizado.

e)	 o paciente hipertenso, diabético, entre outros, que 
necessita de acompanhamento mais sistematizado, 
já sai do pronto-socorro com consulta marcada no 
serviço apropriado.

10)	De acordo com o quadro síntese do artigo intitulado: 
Planejamento em Saúde para não especialistas, que 
apresenta a descrição detalhada dos momentos e 
passos do processo de elaboração do plano municipal 
de saúde é correto afirmar que 

a)	 na análise da situação de saúde, um importante passo 
é a elaboração dos objetivos (políticas).

b)	 no desenho das estratégias, um importante passo é a 
definição das “linhas de ação” a partir dos problemas 
priorizados no município.

c)	 na análise da situação de saúde, um importante passo 
é a construção da rede explicativa dos problemas 
priorizados. 

d)	 na elaboração do orçamento, um importante passo é a 
identificação dos problemas de saúde.

e)	 no desenho das estratégias, um importante passo 
é a elaboração da proposta orçamentária do Plano 
Municipal de Saúde.

11)	A implantação do SUS requer uma sociedade em que 
todos os cidadãos tenham assegurado um padrão de 
vida digno. É difícil se pensar em um sistema de saúde 
universal e equitativo em um país, como o Brasil, 
onde a muitos faltam condições de sobrevivência. 
Uma reflexão a partir de uma experiência concreta 
entre o SUS necessário e o SUS possível é correto 
afirmar que: 

 
a)	 Para refletir sobre estratégias de gestão deve-se 

compreender a implantação do Sistema Único de 
Saúde como uma luta política.

b)	 É fácil de pensar em um sistema de saúde universal e 
equitativo em um país, como o Brasil, com fronteiras 
próximas, pouca extensão territorial e diversidade 
cultural.

c)	 No plano institucional, a gestão de organizações 
públicas de saúde é uma relevante arena de cooperação 
ao Sistema Único de Saúde.

d)	 A dimensão institucional relaciona-se ao objetivo de 
conduzir a organização de acordo com os preceitos 
técnicos da Saúde Coletiva. 

e)	 No nível da macrogestão, a dimensão técnico sanitária 
se apoia nos processos de trabalho dos sanitaristas.

12)	Sobre a Residência como uma modalidade de ensino é 
correto afirmar que:

 
a)	 A Residência pode ser definida como uma modalidade 

de ensino de graduação.
b)	 A Residência teve sua regulamentação como 

modalidade de formação em serviço. 
c)	 A Residência busca o desenvolvimento de uma visão 

ampliada e atitudes que estejam em consonância com 
o sistema privado de saúde.

d)	 A Residência teve os seus primeiros programas na 
área da Enfermagem.

e)	 A origem da modalidade de ensino denominada 
Residência está ligada ao significado de moradia, mas 
sem qualquer relação com a prática. 
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13)	Ao instituir o Sistema Único de Saúde (SUS), a 
Lei nº 8.080/1990 definiu as vigilâncias sanitária e 
epidemiológica e a saúde do trabalhador. Sobre as 
especificidades do Sistema Nacional de Vigilância 
Sanitária em Saúde pode-se afirmar que: 

  
a)	 A Vigilância Sanitária caracteriza-se por ser uma área 

de inspeção em saúde, com vistorias constantes anuais 
de todos os estabelecimentos de saúde brasileiros.

b)	 Consideram-se três funções principais dos sistemas 
de saúde, o financiamento, a prestação de serviços e 
a gestão.

c)	 A Vigilância Sanitária torna-se peça chave na proteção 
da saúde e no estabelecimento de relações éticas entre 
produção e consumo.

d)	 A regulação pela Vigilância Sanitária é efetuada por 
meio do Sistema Nacional, pela Anatel e por serviços 
estaduais e municipais, com o auxílio dos laboratórios 
oficiais.

e)	 O Sistema Nacional de Vigilância Sanitária visa 
à segurança sanitária e à defesa dos interesses da 
população brasileira e do setor produtivo.

14)	O artigo científico intitulado: “Saúde pública e saúde 
coletiva: campo e núcleo de saberes e práticas” 
discute o campo e o núcleo de saberes e de práticas 
da saúde coletiva a partir de uma metodologia 
dialética, pensando-a para além do positivismo e do 
estruturalismo e fazendo uma crítica à sua tendência 
de assumir posição de transcendência sobre o campo 
da saúde. A partir dessa análise é correto afirmar que 

a)	 a institucionalização dos saberes e sua organização 
em práticas se dariam mediante a desestruturação de 
núcleos e de campos (Campos, 2000).

b)	 o núcleo de saberes demarca a identidade de uma área 
de saber e de prática profissional (Campos, 2000).

c)	 o campo de saberes demarca um espaço de limites 
precisos onde cada profissão busca apoio nas demais 
(Campos, 2000). 

d)	 a formação de disciplinas no campo religioso, 
político ou científico, ocorreria com a abertura ou 
institucionalização de parte do campo (Bourdieu, 
1983, 1992). 

e)	 a formação de um núcleo indica uma determinada 
descentralização de saberes e práticas, sem, contudo, 
indicar um rompimento racial com o campo (Bourdieu, 
1983, 1992).

15)	O artigo científico intitulado: “O Quadrilátero da 
Formação para a Área da Saúde: Ensino, Gestão, 
Atenção e Controle Social”, apresenta o conceito de 
quadrilátero para a área da saúde. Sobre o artigo é 
correto afirmar que

 
a)	 os autores buscam, a partir de uma prática em 

experimentação como política de saúde para o 
Sistema Privado de Saúde, formular uma teoria-caixa 
de tecnologias que permita a análise crítica da saúde.

b)	 a imagem do quadrilátero serve à construção e 
organização de uma hierarquia da educação em 
saúde integrante da gestão do sistema de saúde, 
redimensionando a imagem dos serviços como gestão 
e atenção em saúde.

c)	 a formação em saúde deve ter como referência 
prioritária a busca eficiente de evidências ao 
diagnóstico, cuidado, tratamento, prognóstico, 
etiologia e profilaxia das doenças e agravos. 

d)	 a formação em saúde objetiva a transformação das 
práticas e da organização do trabalho, problematização 
do processo de trabalho e sua capacidade de dar 
acolhimento e cuidado às várias dimensões e 
necessidades de saúde das pessoas.

e)	 a formação engloba aspectos da atualização técnico-
científica, produção de objetividade, produção 
de habilidades técnicas acuradas e baseadas nas 
evidências científicas atuais e de pensamento crítico 
epidemiológico.

16)	O artigo publicado no editorial da revista Saúde e 
Debate na edição de abril-junho de 2020 discute 
uma temática atual e muito relevante: a pandemia 
COVID-19. Sobre as discussões do artigo intitulado: 
“Na pandemia da Covid-19, o Brasil enxerga o SUS”, 
analise as alternativas abaixo e assinale a correta. 

 
a)	 A pandemia atingiu em cheio a solidariedade da 

sociedade, sempre alimentada pela satisfação com 
a discussão da realidade. Escancara-se a abissal 
desigualdade social agora tão escandalosamente 
exposta quanto antes fora notificada.

b)	 O Brasil que emergirá desta crise sanitária levará 
consigo a imagem do auxílio social aos seus milhões 
de pobres desprovidos de condições mínimas para o 
cumprimento das normas sanitárias preconizadas para 
o controle da pandemia.

c)	 O auxílio emergencial de R$600,00, aprovado pelo 
Congresso Nacional, em lugar dos R$800,00 propostos 
pelo governo federal, no período descrito no artigo já 
tinha sido solicitado por 43% da população brasileira; 
e, recebido pela maioria.

d)	 Devido ao sucesso às recomendações sanitárias e 
auxílio emergencial, o Brasil obteve altas taxas de 
isolamento social encontradas nas grandes metrópoles 
e estados brasileiros que, conseguiram manter a 
situação de lockdown.

e)	 Lutando contra condições precárias para salvar 
vidas, milhares de profissionais de saúde se infectam 
e adoecem por falta de equipamentos de proteção 
individual, colocando o Brasil entre os países que 
mais perderam profissionais para a morte.

17)	Considerando a relevância do trabalho multidisciplinar, 
interdisciplinar e transdisciplinar, suas características 
específicas e contribuições para a Saúde Coletiva, 
analise as alternativas abaixo e assinale a correta.

 
a)	 A complexidade evidencia-se entre outros no seu 

hibridismo epistemológico, no qual coexistem normas 
de produção do conhecimento com o paradigma 
pragmático da eficácia e da ética, comum às medicinas 
preventiva e social e às políticas de saúde.

b)	 Sua evolução ou transformação, em função de 
sua contínua mudança ao longo dos dois últimos 
séculos, de um modelo salubrista polidisciplinar para 
uma estrutura incontestável fechada, com inclusão 
esgotada de disciplinas oriundas de diferentes campos 
científicos.

c)	 A complexidade atual do campo da saúde coletiva 
permeia tanto suas práticas como seus discursos 
disciplinares e suas formas de expressão acadêmicas, 
neles originando um conjunto de mediações de 
natureza teóricas sob as disciplinas que compõem o 
campo. 

d)	 O campo da Saúde Coletiva é um dos menos férteis 
visto que os profissionais atuam de forma generalista, 
sem atuar em especialidades que contemplem um 
cuidado mais específico e preciso do usuário. 

e)	 Entender a complexidade sob um paradigma 
monodisciplinar ou a uma forma monolítica de 
expressão da produção (artigos, por exemplo) é aceitar 
a sua complexidade avançada e decretar, a médio e 
longo prazos, o empoderamento da Saúde Coletiva.

18)	Sobre a contribuição e importância da epidemiologia é 
correto afirmar que: 

a)	 John Snow notabilizou-se por seu importante trabalho 
de investigação médico-sanitária durante a epidemia 
da febre amarela em Londres.

b)	 A epidemiologia é uma ciência dedutiva, preocupada 
em descrever meramente a distribuição das doenças e 
agravos em saúde.

c)	 A epidemiologia fomenta práticas garantidoras do 
aprimoramento das políticas públicas de saúde. 

d)	 A expressão saúde-doença tem sido empregada para 
quantificar um processo biológico em saúde.

e)	 Entende-se por distribuição o estudo da variabilidade 
de frequência das doenças ocorridas em amostras 
específicas, em função de variável unidirecional, a 
pessoa.
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

19)	Conforme nos assinalam Forti e Coelho (2015), 
diante da importância, ou seja, da necessidade de nos 
colocarmos a favor de valores contrários a alienação, a 
desigualdade social e banalização da vida e, portanto, 
em consonância com o projeto ético-político do serviço 
social, parece-nos coerente empreender esforços 
rumo aquilo que nos permitiu a sua construção, nesse 
sentido é imprescindível 

a)	 afirmar que uma profissão, não é resultado de 
necessidades sociais, pois essas não estabelecem 
condições para seu desenvolvimento.

b)	 considerar a dificuldade de se verificar a relação do 
exercício profissional do assistente social com as 
múltiplas expressões da questão social.

c)	 a garantia de certo nível de conhecimento teórico-
prático compatíveis com sua finalidade no 
desenvolvimento do seu fazer profissional.

d)	 entender que não é possível, deduzir que aquilo que o 
homem projeta tem referências que o orienta nas ações 
em busca da satisfação de suas necessidades. 

e)	 que a ação do homem em busca da satisfação 
de suas necessidades não esta condicionada ao 
desenvolvimento das forças produtivas.

20)	Considere as afirmativas abaixo a respeito do projeto 
ético-político do serviço social.

I)	  Tem fundamentos democráticos e progressistas em 
prol dos interesses da classe trabalhadora. 

II)	  A desregulamentação e/ou regulamentação em prol do 
capital e em detrimento dos direitos dos trabalhadores 
são marcas da construção desse projeto, gestado no 
contexto da crise capitalista contemporânea.

III)	Para a discussão do projeto ético-político do serviço 
social, é necessário entender que a prévia-ideação é 
uma característica do ser social. E que isso não tem 
nenhuma relação com o cotidiano profissional do 
Assistente Social.

Qual(is) está(ão) correta(s)?
a)	 Apenas a I. 
b)	 Apenas a III. 
c)	 Apenas a I e a II. 
d)	 Apenas a II e a III. 
e)	 A I, a II e a III.

21)	Os debates sobre a construção do projeto profissional 
que nos anos 1990, mais especificamente, a partir de 
1998, passou a denominar-se, projeto ético-político do 
serviço social, são marcados por discussões polêmicas 
e acaloradas ao longo dos anos de sua construção. 

Considerando o exposto acima, assinale V para as 
afirmativas verdadeiras e F para as falsas.

(  )	 A reprodução do ser social é um processo que eleva 
o mundo dos homens a patamares superiores de 
sociabilidade.

(  )	 Os valores são sociais e, ao mesmo tempo, produto 
da subjetividade dos indivíduos e da objetividade da 
relação humano-genérica.

(  )	 Os valores que fundamentam o atual projeto ético-
político da profissão, são socialmente construídos 
e decorrem de relações sociais, dessa forma são 
expressões do máximo de sociabilidade possível na 
direção do ser para nós nesse contexto sócio-histórico.

A sequência correta de preenchimento dos parênteses, de 
cima para baixo, é

a)	 V – V – V. 
b)	 V – F – F. 
c)	 F – V – V. 
d)	 F – V – F. 
e)	 F – F – F.

22)	A CDSS (Comissão para os Determinantes Sociais 
da Saúde), criada pela OMS em 2005, entende os 
determinantes sociais da saúde como

a)	 as repercussões sobre a morbidade. 
b)	 as circunstâncias de vivência das populações e os 

sistemas implementados para lidar com a doença.
c)	 as forças de ordem política, social e econômica. 
d)	 o lugar que cada um ocupa na hierarquia social. 
e)	 a distribuição desigual dos recursos de saúde.

23)	O atual Código de Ética profissional do Serviço Social, 
situou a categoria em relação à questões presentes, as 
quais são inerentes ao compromisso ético-político e 
avaliação da qualidade dos seus serviços. Assinale 
V para as afirmativas verdadeiras e F para as falsas, 
considerando a assertiva.

(  )	 Com o novo código de ética profissional ora em 
vigor, valores e práticas até então secundarizados (a 
defesa dos direitos civis, o reconhecimento positivo 
das peculiaridades individuais e sociais, o respeito 
à diversidade, etc.) ganharam novos estatutos, 
acumulando um elenco de reivindicações da cidadania. 

(  )	  A dinâmica deste processo que conduziu à consolidação 
profissional do serviço social materializou-se em 
conquistas teóricas e ganhos práticos que se revelaram 
diversamente no universo profissional.

(  )	 A necessidade da revisão do Código de 1986 não era 
sentida pelos organismos profissionais, isso foi uma 
demanda apenas de um pequeno grupo insatisfeito 
com seu conteúdo, a partir dos anos 1990.

A sequência correta de preenchimento dos parênteses, de 
cima para baixo, é
a)	 V – V – V. 
b)	 V – V – F. 
c)	 F – V – V. 
d)	 F – V – F. 
e)	 F – F – F.

24)	O Código de Ética Profissional é um instrumento 
normativo que representa a materialização do Projeto 
Ético Político Profissional construído nos últimos 30 
anos no seio da categoria profissional, formulados 
para dar sustentação legal ao exercício profissional 
dos/as assistentes sociais. Esse instrumento Legal é 
instituído através da

a)	  Resolução CFESS Nº 273/1990.
b)	  Lei 8662 de março de 1993. 
c)	  Resolução CFESS Nº 237 de 2003.
d)	  Lei 12.317 de outubro de 2010. 
e)	  Resolução CFESS 594/11.
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25)	Analise as afirmativas abaixo a respeito das reformas 
propostas pelo estado liberal.

I)	  Diante do fracasso da postura onipresente do mercado 
sob orientação neoliberal, nas duas últimas décadas 
do século XX foram reelaboradas novas estratégias 
de dominação capitalista sem que isso significasse 
uma preocupação com a expansão do capital e sua 
hegemonia política. 

II)	  No Brasil foram instituídas “reformas” baseadas no 
ideário neoliberal desde o governo Collor de Mello, 
tendo continuidade com Fernando Henrique Cardoso 
— FHC, através do projeto de Emenda Constitucional 
nº. 173.

III)	Tem-se estabelecido como componentes básicos 
da “reforma”, entre outros: a redefinição do papel 
regulador do Estado através da desregulamentação; 
o aumento da capacidade política do Estado em 
intermediar interesses, através da privatização, 
terceirização e publicização que envolvem a criação 
de organizações sociais.

Sobre o exposto, qual(is) está(ão) correta(s)?
a)	 Apenas a I. 
b)	 Apenas a II. 
c)	 Apenas a III. 
d)	 Apenas a II e a III. 
e)	 A I, a II e a III.

26)	No contexto de crise do capital e tendência de 
mercantilização da vida social, acirrou o “assalto” 
ao fundo público, tendo como “nicho de mercado” 
especialmente a Saúde, a Previdência Social e a 
Educação, sendo alvo prioritário dessa tendência

a)	  as empresas pequenas. 
b)	  a iniciativa privada.
c)	  os empreendimentos neoliberalistas. 
d)	  as políticas de Seguridade Social.
e)	  o mercado interno.

27)	Recentemente ampliou-se o campo de ação da 
Assistência Social, via programas de transferência de 
renda, ao mesmo tempo em que se limitou o acesso 
à saúde e à Previdência Social com o objetivo de sua

a)	  hierarquização. 
b)	  distribuição. 
c)	  retenção. 
d)	  ampliação. 
e)	  mercantilização

28)	O avanço galopante do conservadorismo tende a 
produzir “novas velhas” requisições, que visam 
ameaçar as conquistas expressas tanto na lei de 
regulamentação da profissão quanto no Código 
de Ética Profissional, em especial no que tange às 
competências e atribuições, na medida em que impõe 
um processo de desprofissionalização das políticas 
sociais, por meio do retorno das práticas relacionadas 
abaixo, EXCETO

a)	  o assistencialismo.
b)	  as democráticas e participativas.
c)	  a solidariedade indiferenciada.
d)	  o voluntariado.
e)	  a ajuda altruísta.

29)	Com o objetivo de exigir a implementação do Sistema 
Único de Saúde- SUS, com base nos princípios da 
reforma sanitária e fazer o enfrentamento ao seu 
desmonte, foi criada a Frente Nacional contra a 
Privatização da Saúde. Sendo instância de representação 
e militância na área, como trabalhadores(as) da 
saúde, esse espaço tem mobilizado a participação de 
assistentes sociais no país

a)	  eliminando as conferências de saúde. 
b)	  construindo ações voltadas para a iniciativa privada.
c)	  propondo a privatização da saúde. 
d)	  construindo unidade política e ação estratégica para 

defesa dos trabalhadores.
e)	  criando espaços de análises das propostas de 

privatização da saúde.

30)	A concepção de Seguridade Social representa um dos 
maiores avanços da Constituição Federal de 1988, 
no que se refere à proteção social e atendimento às 
históricas reivindicações da classe trabalhadora. Essa 
política está inserida no capítulo “Da Ordem Social” e 
é composta pelo tripé

a)	  Saúde, Assistência Social e trabalho.
b)	  Educação, Saúde, e Previdência Social.
c)	  Saúde, Assistência Social e Previdência Social.
d)	  Previdência Social, Assistência Social e cultura.
e)	  Saúde, Previdência Social e habitação.

31)	A perspectiva de seguridade social pautada no 
projeto ético-político do serviço social é construída 
a partir da concepção de “parte de uma agenda 
___________________ da luta _________________ e 
popular no Brasil, visando à ____________________ 
de uma sociedade justa e _____________________” 
(CFESS, 2000).

Assinale a alternativa cujas palavras ou expressões 
completam corretamente as lacunas da frase.
a)	  estratégica – antidemocrática – adoção - diversificada
b)	  arranjo – coletiva – construção - bonita
c)	  estratégica – democrática – construção – igualitária
d)	  democrática – estática – criação – igualitária 
e)	  estratégica – plural – implantação - igualitária

32)	A saúde foi uma das áreas em que os avanços 
constitucionais foram mais significativos. O Sistema 
Único de Saúde (SUS), integrante da Seguridade 
Social e uma das proposições do Projeto de Reforma 
Sanitária, foi regulamentado em 1990, pela Lei 
Orgânica da Saúde (LOS). Ao compreender o SUS 
como uma estratégia, do Projeto de Reforma Sanitária 
é INCORRETO afirmar que

a)	  este tem como base o Estado democrático de 
direito, responsável pelas políticas sociais e, 
consequentemente, pela saúde. 

b)	  destacam-se como fundamentos dessa proposta a 
democratização do acesso e a universalização das 
ações.

c)	  tem-se como fundamentos dessa proposta a melhoria 
da qualidade dos serviços, com a adoção de um 
novo modelo assistencial pautado na integralidade e 
equidade das ações.

d)	  tem-se ainda como fundamentos dessa proposta a 
democratização das informações e transparência no uso 
de recursos e ações do governo; a descentralização com 
controle social democrático e a interdisciplinaridade 
nas ações. 

e)	  este processo difere da ideia de construção democrática 
de políticas sociais, política de saúde e demais ações 
propostas nesse campo.
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33)	Verifica-se, nessa década, a afirmação das 
contrarreformas de cunho _____________, defendidas 
pelas agências internacionais. O projeto do grande 
capital tem como vetores privilegiados a defesa do 
processo de ____________ e a constituição do cidadão 
consumidor.

A alternativa cujas palavras completam corretamente as 
lacunas da frase é
a)	  neoliberal – privatização 
b)	  consultivo – organização  
c)	  democrático – privatização 
d)	  liberal – democratização
e)	  neoliberal – mercantilização

34)	O Sistema Único de Saúde (SUS) tem mais de vinte 
anos de existência e, além de inovador é exemplo de 
boa política pública de saúde em nível mundial. A 
respeito dessa política pública, analise as afirmativas 
abaixo.

I)	  O SUS se consolidou como espaço destinado aos que 
não têm acesso aos subsistemas privados, como parte 
de um sistema segmentado. 

II)	 A divisão do sistema em segmentos fragmentados, para 
atender demandas do setor privado que deixam de ser 
ações complementares e passam a ser desenvolvidas 
como essenciais e não interferem na eficácia e 
atendimento do SUS de forma geral. 

III)	A proposição do SUS inscrita na Constituição de 1988 
para a criação de um sistema público universal não se 
efetivou e não atende a população de forma satisfatória, 
apresentou apenas alguns avanços, como o acesso 
restrito das camadas mais pobres da população.

Qual(is) está(ão) correta(s)?
a)	  Apenas a I. 
b)	  Apenas a III. 
c)	  Apenas a I e a III. 
d)	  Apenas a II e a III. 
e)	  A I, a II e a III.

35)	Sobre uma análise a respeito do Serviço Social e Saúde 
na atualidade, faz-se necessário retomar informações 
sobre os avanços e lacunas ocorridos na consolidação 
da profissão, principalmente o ocorrido a partir dos 
anos de 1980. A respeito do exposto é correto afirmar 
que

a)	  a década de 1980 marca o início da maturidade da 
tendência hegemônica na academia e nas entidades 
representativas da categoria e, isso não significa 
que a partir desse período a categoria passou a ter 
interlocução real com a tradição marxista.

b)	  a produção sobre “as demandas postas à prática em 
saúde” para o Serviço Social é ampla e diversificada e 
permite à categoria acesso a um amplo acervo teórico 
sobre o tema.

c)	  o Assistente Social continua, enquanto categoria 
profissional, desarticulado do movimento da Reforma 
Sanitária, sem apresentar organização explícita de 
ocupação na máquina do Estado que emprega um 
grande número de representantes progressistas da 
profissão.

d)	  não existe nenhuma relação entre o Projeto Ético 
Político Profissional e o de reforma sanitária, 
principalmente, nos seus grandes eixos.

e)	  sobre a atuação do Serviço Social na área da saúde, 
considera-se que o Código de Ética da profissão se 
apresenta como ferramenta imprescindível para o 
trabalho dos assistentes sociais em todas as dimensões 
a que a área se refere.

36)	Um dos princípios fundamentais da profissão 
definidos no Código de Ética Profissional, a categoria 
deve manter sempre um posicionamento em favor 
da _______________ e justiça social, que assegure 
_____________ de acesso aos bens e serviços relativos 
aos programas e ______________, bem como sua 
gestão democrática.

A alternativa cujas palavras ou expressões completam 
corretamente as lacunas da frase acima é
a)	  cidadania – direitos – execução 
b)	  equidade - cidadania – ação social 
c)	  democracia – benefícios – atividades sociais 
d)	  universalidade - justiça – benefícios sociais
e)	  equidade – universalidade - políticas sociais

37)	Na área da saúde, uma atuação competente e crítica do 
Serviço Social consiste em:

I)	  estar articulado e sintonizado ao movimento dos 
trabalhadores e de usuários que lutam pela real 
efetivação do SUS.

II)	  conhecer as condições de vida e trabalho dos usuários, 
bem como os determinantes sociais que interferem no 
processo saúde-doença.

III)	estimular a intersetorialidade, visando realizar ações 
que fortaleçam a articulação entre as políticas de 
seguridade social, a fim de superar a fragmentação 
dos serviços e do atendimento no que concerne às 
necessidades sociais.

Qual(is) está(ão) correta(s)?
a)	  Apenas a I. 
b)	  Apenas a I e a II. 
c)	  Apenas a I e a III. 
d)	  Apenas a II e a III. 
e)	  A I, a II e a III.

38)	Nos últimos anos a temática da determinação social da 
saúde passou a ocupar uma posição central nos debates 
nacionais e internacionais a respeito das relações entre 
a saúde e a sociedade.

Sobre Determinantes Sociais da Saúde (DSS) NÃO se 
pode afirmar que
a)	   fatores relacionados às condições de vida e de trabalho, 

bem como, o acesso a serviços essenciais, de saúde e 
educação, indicam os diferenciais de vulnerabilidade 
a que indivíduos em condição de pobreza estão 
expostos. 

b)	 são abordados por categorias que expressam 
as características individuais, incluindo os 
macrodeterminantes do processo saúde-doença. 

c)	  condições socioeconômicas, culturais e ambientais de 
forma geral fazem parte desse contexto.

d)	  os comportamentos, além de serem dependentes de 
opções individuais, são também dependentes dos DSS, 
como o acesso a informações e alimentos saudáveis, 
lazer, entre outros. 

e)	  se referem às circunstâncias em que as populações 
crescem, vivem, trabalham e envelhecem, bem como 
os sistemas implementados para lidar com a doença.
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39)	A partir de 2010, a OMS estabelece um novo marco 
conceitual sobre os DSS, o qual foi adotado logo depois 
da Conferência Mundial sobre os Determinantes 
Sociais da Saúde realizada em 2011. A respeito do 
exposto, assinale V para as afirmativas verdadeiras e 
F para as falsas.

(  )	 Os determinantes estruturais operam por meio de um 
conjunto de determinantes intermediários para moldar 
os efeitos na saúde. 

(  )	 A ‘estrutura’ expressa como os mecanismos sociais, 
econômicos e políticos dão origem a um conjunto de 
posições socioeconômicas, em que as populações são 
separadas em subgrupos de acordo com a renda, a 
educação, a ocupação, o gênero, a raça/etnia e outros 
fatores. 

(  )	 Os determinantes intermediários são definidos pelo 
conjunto de elementos categorizados em circunstâncias 
materiais, fatores comportamentais, biológicos e 
psicossociais de forma geral.

A sequência correta de preenchimento dos parênteses, de 
cima para baixo, é

a)	  V – V – V. 

b)	 V – F – F. 

c)	 F – V – V. 

d)	 F – V – F. 

e)	 F – F – F.

40)	 A referência central para a produção teórica do Serviço 
Social brasileiro se dá a partir da influência marxista. 
Tendo Marx como um dos principais autores utilizados 
nos fundamentos do Serviço Social, reiterados nas 
diretrizes curriculares. Assinale a alternativa que 
corresponde a essa perspectiva teórica.

a)	 Têm-se que a pesquisa marxiana, analisa como 
problema central a gêneses, a consolidação, o 
desenvolvimento e as condições de crise da sociedade 
burguesa, fundada no modo de produção capitalista.

b)	  A teoria marxista indica um caminho que aponta 
autonomia em relação ao método utilizado que se 
pauta no desenvolvimento da análise prática e não 
crítica da realidade.

c)	  O método de Marx é resultado de uma investigação 
simples e rápida, a partir da qual o autor formula os 
elementos centrais do seu método e a fundamentação 
de sua teoria social.

d)	  Para sistematização do seu método, Marx utilizou a 
obra  “O capital”, que adotou como regra básica o 
movimento contraditório expresso a partir da dimensão 
da totalidade, distanciando dessa forma do seu objeto.

e)	  A perspectiva teórica de Marx, ao analisar a história e 
a sociedade, coloca o fator econômico como um fator 
que não é determinante para a construção dos fatores 
sociais e culturais presentes na sociedade capitalista.


