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SECRETARIA ESTADUAL DE SAÚDE  
PROCESSO SELETIVO ÀS RESIDÊNCIAS EM ÁREAS PROFISSIONAIS DE 

SAÚDE / 2021 

PERFIL / SAÚDE COLETIVA – INTERIORIZAÇÃO EM SAÚDE 

 

DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO 

 

Não deixe de preencher as informações a seguir: 

 

Nome  

                              

 

Nº de Identidade                                    Órgão Expedidor                UF                                    Nº de Inscrição          

                             

 

CADERNO 98 
PERFIL SAÚDE DA FAMÍLIA - INTERIORIZAÇÃO EM SAÚDE 

(SERVIÇO SOCIAL) 
 

 

PREZADO CANDIDATO 
 

 

 Você está recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 40 (quarenta) questões objetivas de múltipla 

escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se o PERFIL/PROGRAMA impressos se referem àqueles de 

sua opção no ato da inscrição. 

 Se encontrar alguma informação em desacordo, incompleta ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providências necessárias. Caso não seja atendido 

em sua reivindicação, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.  

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões objetivas de múltipla escolha, você receberá um Cartão-

Resposta de Leitura Ótica. Verifique, também, se o Número de Inscrição e o Perfil/Programa impressos estão 

de acordo com sua opção. 

 As marcações das suas respostas no Cartão-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das 

bolhas correspondentes a cada número da questão e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta 

esferográfica na cor azul ou preta.  

 Se for necessária a utilização do sanitário, você deverá solicitar permissão ao fiscal de sala que designará um 

fiscal volante para acompanhá-lo no deslocamento, devendo permanecer em silêncio, durante todo o percurso, 

podendo, antes de entrar no sanitário e depois da utilização deste, ser submetido à revista (com ou sem detector 

de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de 

equipamento eletrônico, serão tomadas providências de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso. 

 Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartão-Resposta, desde que no horário estabelecido para deixar o 

recinto de Prova, entregue o Cartão-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 

 

BOA SORTE! 
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CONHECIMENTOS GERAIS EM SAÚDE / VIGILÂNCIA À SAÚDE / SAÚDE DA FAMÍLIA / SAÚDE MENTAL 

 

01. Em 1988, foi promulgada a Constituição da República Federativa do Brasil, constituindo o país como um Estado 

Democrático de Direito e tendo como um de seus fundamentos ‘a cidadania’ e por corolário desse que ‘A saúde é 

direito de todos e dever do Estado”. 

Leia os itens abaixo sobre o Sistema Único de Saúde, que trata desse direito constitucional: 

 

I.  Descentralização, com direção única em cada esfera de governo 
II.  Atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuízo dos serviços assistenciais 

III.  Participação da comunidade 

IV.  A assistência à saúde é livre à iniciativa privada 

V.  Financiamento 

 

Quais dos itens abaixo constam em nossa Constituição?  

 

A) I, II, III, IV e V.  

B) Apenas I, II, IV e V.   D) Apenas I, II, III e V. 

C) Apenas I, III, IV e V.   E) Apenas II, III, IV e V. 

 

 

02. Com a promulgação da Constituição Federal de 1988, é estabelecido no Brasil um modelo de proteção social em 

saúde conhecido como 

 

A) Seguridade Social. 

B) Seguro Social. D) Sistema Social. 

C) Assistência Social. E) Política Social. 

 

 

03. Poucos meses após a destituição da presidenta Dilma Rousseff, foi instituído o Novo Regime Fiscal no âmbito dos 

Orçamentos Fiscal e da Seguridade Social da União, mediante a Emenda Constitucional 95 (EC95), que congelou os 

gastos com Saúde, Educação e Assistência Social, que vigorará por (exercícios financeiros) 
 

A) 5 anos. B) 10 anos. C) 15 anos. D) 20 anos. E) 25 anos. 

 

 

04. As Regionais de Saúde fazem parte da organização do Sistema Único de Saúde. Qual item listado abaixo NÃO é 

necessário para a formalização de uma Regional de Saúde? 

 

A) Atenção primária 

B) Urgência e emergência D) Atenção ambulatorial especializada e hospitalar 

C) Atenção psicossocial E) Atenção hospitalar 

 

 

05. A participação da comunidade no Sistema Único de Saúde (SUS) ocorre mediante as Conferências de Saúde e os 

Conselhos de Saúde. Sobre essas instâncias colegiadas, leia as sentenças a seguir: 

 

I.  A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada quatro anos, para avaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para 
a formulação da política de saúde em cada esfera do governo.  

II.  O Conselho de Saúde é órgão colegiado composto por representantes do governo, prestadores de serviços 

profissionais de saúde e usuários e tem caráter deliberativo. 

III.  O Conselho Nacional de Secretários de Saúde (Conass) tem representação no Conselho Nacional de Saúde. 

IV.  O Conselho Nacional de Secretários Municipais de Saúde (Conasems) não tem representação no Conselho 

Nacional de Saúde. 

V.  A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde e Conferências será paritária em relação ao conjunto dos 

demais segmentos. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 
A) I, II, III, IV e V estão corretas. 

B) Apenas I, III, IV e V estão corretas.  D) Apenas I, III e V estão corretas. 

C) Apenas I, II, IV e V estão corretas. E) Apenas I, II, III e V estão corretas. 
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06. Qual o nome do modelo de explicação e de intervenção do processo saúde-doença-cuidado, desenvolvido na década 

de 80 do século passado que enfatizou “o processo de capacitação da comunidade para atuar na melhoria de sua 

qualidade de vida e saúde, incluindo uma maior participação no controle desse processo”? 

 

A) Promoção da Saúde 

B) Bioestruturante 

C) Social Estruturalista 

D) Biomédico 

E) Campo da Saúde 

 

 

07. As ações e serviços de saúde, que integram o Sistema Único de Saúde (SUS), são desenvolvidos obedecendo aos 

seguintes princípios, estabelecidos na Lei 8080/90, EXCETO 

 

A) Direito à informação, às pessoas assistidas, sobre sua saúde. 
B) Preservação da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade física e moral. 

C) Equidade em todos os níveis de atenção à saúde, visando à justiça social.  

D) Divulgação de informações quanto ao potencial dos serviços de saúde e a sua utilização pelo usuário. 

E) Utilização da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocação de recursos e a orientação programática. 

 

 

08. A Unidade Básica de Saúde (UBS) é o estabelecimento de saúde, que presta ações e serviços de atenção básica, no 

âmbito do SUS. Leia os itens abaixo sobre o que deverá estar afixado em local visível, próximo à entrada da UBS: 

 

I.  Identificação e horário de atendimento 
II.  Mapa de abrangência, com a cobertura de cada equipe 

III.  Identificação do Gerente da Atenção Básica no território e dos componentes de cada equipe da UBS 

IV.  Relação de serviços disponíveis 

V.  Detalhamento das escalas de atendimento de cada equipe 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens I, II, III, IV e V estão corretos. 

B) Apenas os itens I, III, IV e V estão corretos.  

C) Apenas os itens I, II, IV e V estão corretos. 

D) Apenas os itens I, III e V estão corretos. 

E) Apenas os itens I, II, III e V estão corretos. 

 

 

09. A Política Nacional de Atenção Básica estabelece que o Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica 

(Nasf-AB) constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar, composta por categorias de profissionais da 

saúde, complementar às equipes que atuam na Atenção Básica.  

Em relação ao Nasf-AB, leia as sentenças abaixo: 

 

I.  Não se constitui como serviço com unidades físicas independentes ou especiais 
II.  Não é de livre acesso para atendimento individual ou coletivo 

III.  Compete participar do planejamento conjunto com as equipes que atuam na Atenção Básica a que está vinculado 

IV.  Pode ser composto por profissional com formação sanitarista. 

V.  Pode atuar de forma integrada à Rede de Atenção à Saúde e seus diversos pontos de atenção à saúde 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens I, II, III, IV e V estão corretos. 

B) Apenas os itens I, II, III e V estão corretos.  

C) Apenas os itens I, II, IV e V estão corretos. 

D) Apenas os itens I, III e V estão corretos. 

E) Apenas os itens II, III, IV e V estão corretos. 
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10. A Portaria Nº 2.436, de 21 de setembro de 2017 estabeleceu revisão de diretrizes para a organização da Atenção 

Básica, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS).  

À luz dessa Portaria, leia as assertivas a seguir sobre a Atenção Básica. 

 

I.  Será a única porta de entrada para o SUS. 
II.  Será o Centro de Comunicação da Rede de Atenção à Saúde. 

III.  Será a coordenadora do cuidado à saúde. 

IV.  Será a ordenadora das ações e serviços disponibilizados na rede 

V.  Será ofertada integral e gratuitamente a todas as pessoas. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

  

A) Todos os itens estão corretos. 

B) Existem apenas quatro itens corretos. 

C) Existem apenas três itens corretos. 

D) Existem apenas dois itens corretos. 
E) Existe apenas um item correto. 

 

 

11. Para o enfrentamento da Covid 19, nos primeiros meses da pandemia, os governos dos estados brasileiros 

priorizaram a rede hospitalar para o enfrentamento dos doentes graves (abertura de hospitais de campanha, por 

exemplo), em detrimento de um modelo de enfrentamento, que garantisse, também, o fortalecimento da Atenção 

Básica à Saúde. Assinale a alternativa que indica o modelo adotado. 
 
A) História Natural da Doença. 

B) Biomédico. D) Sanitarista. 

C) Prevenção Terciária. E) Promoção da Saúde. 

 

 

12. Sobre os objetivos da Política Nacional de Saúde Integral das Populações do Campo, da Floresta e das Águas 

(PNSIPCFA), instituída no governo Dilma Rousseff mediante Portarias do Ministério da Saúde, leia as sentenças 

abaixo: 
 

I.  Reduzir o adoecimento decorrente do uso de agrotóxicos e mercúrio e da exposição contínua aos raios ultravioleta 
II.  Contribuir para a melhoria da qualidade de vida, incluindo articulações intersetoriais que envolvam ações de 

saneamento e meio ambiente 

III.  Reconhecer e valorizar os saberes e as práticas tradicionais de saúde, respeitando suas especificidades 

IV.  Apoiar processos de educação e informação sobre o direito à saúde; 

V.  Incentivar a pesquisa e a produção de conhecimento sobre os riscos, a qualidade de vida e a saúde, respeitando as 

especificidades de geração, raça/cor, gênero, etnia e orientação sexual 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens I, II, III, IV e V estão corretos. 

B) Apenas os itens I, II, III e V estão corretos.  D) Apenas os itens I, III e V estão corretos. 

C) Apenas I, II, IV e V estão corretos. E) Apenas os itens II, III, IV e V estão corretos. 

 

 

13. Sobre a Política Nacional de Saúde Integral da População Negra (PNSIPN) e Planos Operativos que visam 

qualificar e fortalecer o acesso da população negra e das comunidades tradicionais (Quilombolas e Terreiros) aos 

serviços de saúde no âmbito do SUS, leia os itens abaixo: 
 

I. Violência letal contra a juventude negra 
II. Mortalidade Materna 

III.  Doença Falciforme 

IV.  Catarata 

V.  Leishmaniose 
 
Sobre os agravos à saúde acima, qual (quais), listados como prioritários na PNSIPN, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens I, II, III, IV e V estão corretos 

B) Apenas os itens I, II, III e V estão corretos  D) Apenas os itens II, IV e V estão corretos 

C) Apenas os itens II, III e V estão corretos E) Apenas os itens I, II, III estão corretos 
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14. O Brasil tem cerca de 800 mil indígenas, constituídos em mais de 300 etnias, vivendo em quase seis mil aldeias. Para 

prestar atenção à saúde dessa população autóctone, o governo brasileiro utiliza as instâncias e normas 

governamentais abaixo citadas, EXCETO: 

 

A) A Secretaria Especial de Saúde Indígena  

B) Rede Hospitalar Especial Indígena  D) Distrito Sanitário Especial Indígena 

C) Subsistema de Atenção à Saúde Indígena  E) Lei Arouca 

 

 

15. As substâncias psicoativas (SPA) são classificadas como lícitas e ilícitas. Sobre esse assunto, lei as sentenças abaixo: 
 

I.  Quanto às SPA lícitas, os três maiores problemas de saúde pública no Brasil relacionam-se ao uso do álcool, 
tabaco e consumo não apropriado de medicamentos. 

II.  São apontados como preditores de uso e dependência das SPA ilícitas: sofrer abuso sexual na infância; relacionar-

se na adolescência com pares usuários de SPA; consumir álcool e tabaco. 

III.  O crack é considerado uma substância estimulante do Sistema Nervoso Central. 

IV.  O Rivotril (Clonazepam) é um benzodiazepínico cujo consumo vem se ampliando no Brasil, nos últimos anos. 

V.  Estudos realizados entre estudantes têm mostrado que o uso de inalantes chega a alcançar percentuais semelhantes 

aos do tabaco, quando se trata de uso, pelo menos, uma vez na vida. 

 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todas são corretas. 

B) Existem apenas quatro corretas. D) Existem apenas duas corretas. 

C) Existem apenas três corretas. E) Existe apenas uma correta. 

 

 

16. A institucionalização da Atenção Primária à Saúde em escala planetária ocorreu mediante a realização de um fato 

histórico conhecido como 
 
A) Conferência de Alma Ata (1978) 

B) Relatório Dawson (1920) 

C) Relatório sobre a criação do Serviço Nacional de Saúde do Reino Unido (1948) 

D) Criação da Organização Mundial de Saúde (1948) 

E) Institucionalização do Sistema de Saúde do Canadá (1960) 

 

 

No quadro abaixo, estão demonstrados, para um determinado dia do mês de janeiro de 2021, valores reais 

(arredondados) para a Covid 19 e a população dos referidos países. Utilize essas informações para responder as 

questões 17e 18. 

 

País Nº de Casos Nº de Óbitos Nº de Testes População 

Argentina 1.760.000 45.000 5.360.000 45.000.000 

Brasil 8.200.000 206.000 28.600.000 210.000.000 

China 87.800 4.600 160.000.000 1.400.000.000 

Estados Unidos 23.600.000 394.000 277.500.000 330.000.000 

Venezuela 117.800 1.100 2.500.000 28.400.000 

 
17. Qual a taxa de letalidade do Brasil?  

 

A) 3,98 por 101 

B) 2,51 por 102 D) 31.924 por 106 

C) 980,1 por 106 E) 6,2 por 106 

 

 

 

 

https://www.worldometers.info/coronavirus/country/argentina/
https://www.worldometers.info/world-population/argentina-population/
https://www.worldometers.info/coronavirus/country/brazil/
https://www.worldometers.info/coronavirus/country/china/
https://www.worldometers.info/coronavirus/country/venezuela/
https://www.worldometers.info/world-population/venezuela-population/
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18. De acordo com os dados do quadro, analise os itens abaixo: 
 

I.  O Brasil é o país mais atingido pela doença. 

II.  Os Estados Unidos apresentam o maior risco de morrer pela doença. 

III.  A China apresenta a menor prevalência. 
IV.  O risco de adoecer no Brasil é semelhante ao da Argentina.  

V.  O risco de morrer no Brasil é 25 vezes maior, quando comparado ao risco de morrer na Venezuela. 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) Os itens I, II, III, IV e V estão corretos. 

B) Apenas os itens II, III, IV e V estão corretos.  D) Existem apenas três itens corretos. 

C) Existem apenas dois itens corretos. E) Existe apenas um item correto. 

 

 

19. Quando a randomização dos participantes de um estudo epidemiológico é utilizada para a alocação desses em cada 

um dos grupos sob investigação, diz-se que o estudo é do seguinte tipo: 
 
A) Caso Controle 

B) Coorte D) Correlação Ecológica 

C) Intervenção E) Série de Casos 

 

 

20. Sobre o Coeficiente de Mortalidade Infantil, leia as afirmativas a seguir: 

 

I.  Denota a probabilidade de uma criança nascida viva vir a morrer antes de completar um ano de idade. 
II.  Apresenta três componentes: neonatal precoce, neonatal tardio e pós-neonatal. 

III.  No Brasil, como um todo, esse indicador encontra-se em valores próximos a 20. 

IV.  Não é considerado um indicador sensível às condições de vida de uma comunidade. 
V.  É calculado pela razão entre o número de óbitos em menores de um ano, dividido pelo número de menores de um 

ano, em uma determinada localidade e ano considerados. 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todas são corretas. 
B) Existem apenas quatro corretas. D) Existem apenas duas corretas. 

C) Existem apenas três corretas. E) Existe apenas uma correta. 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

21. Teixeira e Neves (2018) consideram que a atual conjuntura do cotidiano de trabalhadores ao redor do mundo, com 

o avanço da barbárie, expressa o agravamento de desigualdades sociais, da violência, do individualismo, da 

subtração de direitos, existindo, ao mesmo tempo, a concentração de riqueza nas mãos das classes dominantes. 

Nesse sentido, uma das tendências corresponde ao fortalecimento da política de assistência social como possibilidade 

de acesso ao trabalho. Sobre essa questão, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. Com a criação do Programa Bolsa Família (PBF) e do Sistema Único de Assistência Social (SUAS), em 2003, a 
política de assistência social teve sua abrangência estendida aos trabalhadores “aptos ao trabalho” em condições de 

desemprego ou de trabalho precário. 

II. A emergência e a generalização de programas de transferência de renda na América Latina ocorreram em contexto 

de crescimento de pobreza, acentuação do desemprego e de antecipação de insurreições populares contra os ajustes 

neoliberais. 

III. Nota-se tanto a presença significativa de trabalhadores precarizados entre os beneficiários do PBF, o que coloca 

em xeque a concepção de que programa de transferência de renda protege o trabalhador contra a precarização, 

como também o estímulo à informalidade junto com os usuários da assistência social na ode ao desenvolvimento 
do capital humano. 

IV. O peso dos programas de transferência de renda no âmbito da seguridade social, conforme análises desenvolvidas 

sobre o orçamento da seguridade social, evidencia maior concentração de investimento na política de assistência 

social, especialmente nos programas de transferência de renda, ao passo que a previdência social e a saúde têm 

sido marcadas pelo subfinanciamento. 
 
Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. B) I, II e III, apenas. C) I, II e IV, apenas. D) II e III, apenas. E) III e IV, apenas. 
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22. A família tem “ressurgido” no contexto das políticas sociais “pós-ajuste” como agente de proteção social informal 

dos seus membros. Pode-se dizer que a tendência atual na esfera das políticas sociais e econômicas nacionais e 

internacionais é a de ressaltar a centralidade como objeto, sujeito e instrumento das políticas públicas, afirma 

Teixeira (2015). 

Sobre essa afirmativa, assinale a alterativa CORRETA. 

 

A) O trabalho social com as famílias nas Políticas Sociais deve conter uma concepção de família para a qual o trabalho social é 

dirigido: de maneira ampliada, como espaço de felicidade, sagrado e insubstituível, e não como uma instituição 

contraditória e ambígua. 

B) É necessário redirecionar e materializar o trabalho social, com o objetivo de promover a autonomia, o protagonismo e 

empoderamento, numa perspectiva que não seja de responsabilização dos indivíduos pela resolução dos seus problemas 

com os próprios recursos e os de sua família e comunidade, mas na direção de criar sujeitos políticos e superar a cultura de 

subalternidade pela cultura da cidadania participativa. 

C) Os cuidados na família às crianças, pessoas idosas e com deficiência devem ser realizados prioritariamente pelas mulheres, 

responsáveis diretas pelas atividades domésticas e de cuidado gratuito no domicílio.  

D) O trabalho social deve ser direcionado por meio de uma pedagogia libertadora e que enquadre as famílias mais 

pauperizadas e vulneráveis a um determinado padrão de família, centrada nos cuidados diretos às crianças, pessoas idosas e 

pessoas com deficiência. 

E) A família e o reconhecimento dos seus membros como sujeitos de direitos acontecem no processo de compreensão das 

questões sanitárias que impactam a saúde e doença dos seus membros no território, assim como em um processo 

socioeducativo no direcionamento ao sexismo e centralidade na mulher das políticas públicas, considerando ser a cuidadora 

principal da família. 

 

 

23. Conforme Teixeira (2019), o atual modelo de acumulação flexível e financeirização do capitalismo busca novas 

formas de legitimidade, ideologias e consensos para se expandir mundialmente. Esse modelo se opõe àquele que deu 

sustentação ao pacto fordista/keynesiano, responsável pelo advento de sistemas de proteção social ou de políticas 

públicas universalizantes, garantidoras de direitos de cidadania, além de implantadas, implementadas e geridas pelo 

Estado. 

Em relação aos direitos sociais, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Na atualidade, o que se propaga é o da responsabilidade de todos os cidadãos pela saída da crise. Isto é, todos devem/têm de 

contribuir, atuando como agente de proteção social em parceria com o Estado.  

B) No Brasil, há uma ampliação e consolidação dos direitos sociais, garantidos pela Constituição Federal de 1988, em especial 

a partir da década de 1990, quando é visto o processo de reforma do Estado.  

C) Apenas o mercado é capaz de assegurar os direitos sociais da população, tendo uma tendência universalizante e equitativa. 

A lógica do mercado é fazer mais e melhor, uma tendência atual na ampliação da saúde para todos. 

D) É possível garantir os direitos sociais por meio do modelo de acumulação que imprime alterações substantivas na 
superestrutura, incluindo novos papéis e funções do Estado, de legitimação de regulação social. Nesse caso, geram 

condições objetivas para difusão e fundamentação ideológica, teórica e prática neoliberal e do neoconservadorismo. 

E) O avanço da nova direita traz consigo a ampliação de traços democráticos na política e a de direitos sociais, em especial o 

previdenciário e trabalhista. 

 

 

24. A implantação do Sistema Único de Assistência Social (SUAS) e sua rápida expansão por todo o território nacional 

ampliou, consideravelmente, o mercado de trabalho para os assistentes sociais e demais profissionais atuantes nessa 

área. Ao mesmo tempo e no mesmo processo, contraditoriamente, aprofundam a precarização das condições em que 

esse trabalho se realiza, considerando o estatuto de trabalhador assalariado do assistente social, subordinado a 

processos de alienação, restrição de sua autonomia técnica e intensificação do trabalho a que estão sujeitos os 

trabalhadores assalariados em seu conjunto, afirma Raichelis (2010).  

Sobre a atuação do Assistente Social, analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  Ainda que a política de assistência social seja um campo de trabalho multiprofissional e interdisciplinar, ela se 
constitui historicamente como uma das principais mediações do exercício profissional dos assistentes sociais, 

reconhecidos socialmente como profissionais de referência dessa política, apesar das ambiguidades que cercam 

essa relação de longa data. 

II. Faz-se necessário que o assistente social trate as demandas profissionais que o desafiam a partir das formulações 
das mediações teóricas, técnicas, éticas e políticas, na perspectiva da competência crítica diante das exigências 

burocráticas e administrativas que lhes são requeridas, de modo a não sucumbir ao discurso competente autorizado 

e requisitado pelas instâncias burocráticas das instituições empregadoras.  

III. O trabalho do assistente social é, pois, a expressão de um movimento que articula conhecimentos e luta por 

espaços no mercado de trabalho, competências e atribuições privativas que têm reconhecimento legal nos seus 

estatutos normativos e reguladores, no projeto ético-político que confere direção social ao trabalho profissional. 
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IV. Esse processo de inserção do assistente social nos campos profissionais ocorre sem tensionamento, a partir de uma 

visão unilateral, buscando romper com os conhecidos pares dicotômicos na reflexão sobre o trabalho do assistente 

social, a exemplo: voluntarismo/determinismo, politicismo/economicismo e conservadorismo/transformação. 

 

Estão CORRETAS apenas 
 

A) I e II. 

B) I, II e III. 

C) III e IV. 

D) II e III. 

E) II e IV. 

 

 

25. As políticas sociais, como mediação fundamental da ação do Estado, viabilizam uma intervenção continuada e 

estratégica sobre as sequelas da questão social, levando o aparelho estatal a desenvolver simultaneamente funções 

econômicas, políticas e sociais, administrando as contradições e buscando um sistema de consensos à procura de 

legitimidade social, afirma Raichelis (2010). 

No que se refere à questão social, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. As respostas do Estado à questão social se realizam por meio de um sem-número de organizações sociais, por 
meio da fragmentação e setorização das necessidades sociais, recortando-as em problemas sociais “particulares”, a 

exemplo do desemprego, da fome, do analfabetismo, da doença etc., dificultando a explicitação de sua raiz comum 

numa perspectiva de totalidade, provocando a atomização das demandas e a competição entre os segmentos 

demandantes do acesso a parcelas do fundo público. 
II. A questão social é provocada pela implementação de serviços sociais, geridos pelo Estado, com grandes mudanças 

e rebatimentos nas relações público-privadas. Trata-se da chamada “ampliação do horizonte de legitimidade dos 

direitos”, sendo necessária para a modernização da economia.  

III. O agravamento da questão social decorrente do processo de reestruturação produtiva e da adoção da programática 

neoliberal repercute no campo profissional, tanto dos sujeitos com os quais o Serviço Social trabalha - os usuários 

dos serviços sociais públicos - quanto no mercado de trabalho dos assistentes sociais. 

IV. Os avanços do Serviço Social brasileiro e a direção ético-política da profissão recusam a adoção de abordagens 

conservadoras, autoritárias, porém aceitam abordagens disciplinadoras que individualizam, moralizam e 

patologizam/terapeutizam a questão social, as famílias e os indivíduos. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. B) I, II e III, apenas. C) III e IV, apenas. D) I e III, apenas.  E) II e IV, apenas. 

 

 

26. Vasconcelos (2015) parte do princípio de que o projeto do Serviço Social brasileiro, apreendido como processo 

histórico em permanente construção, oferece elementos para uma leitura e uma atuação radicalmente críticas e 

anticapitalistas. No que se refere ao Projeto Ético-Político do Serviço Social e ao Código de Ética profissional, 

analise as afirmativas abaixo: 

 

I. O conjunto de princípios do Código de Ética, como expressão ídeo-política do Projeto Ético-Político do Serviço 

Social brasileiro, não é tomado aqui como uma “antecipação utópica de desenvolvimento futuro”, mas como uma 
petição de princípios, como um compromisso a se realizar. 

II. É o “Reconhecimento da Liberdade como valor ético central e das demandas políticas a ela inerentes - autonomia, 

emancipação e plena expansão dos indivíduos sociais” e a “Opção por um projeto profissional vinculado ao 

processo de construção de uma nova ordem societária, sem dominação-exploração de classe, etnia e gênero” que 

estruturam, orgânica e substantivamente, os demais princípios do Código de Ética, garantindo, na sua apreensão 

indissociável, uma direção social anticapitalista. 

III. Resgatar o princípio da liberdade, rompendo com a ética burguesa, “segundo a qual a liberdade de uma pessoa 

constitui necessariamente o limite da liberdade da outra e que a ética tem a missão de salvaguardar a pureza moral 

do ato ético num tal mundo”. 

IV. Os princípios do Código de Ética, apreendidos como princípios indissociáveis, vão muito além da “defesa dos 

Direitos Humanos” reconhecidos pela ONU (Assembleia Geral das Nações Unidas) e suas subsidiárias. 

 

Estão CORRETAS 

 
A) I, II, III e IV. B) I, II e III, apenas. C) III e IV, apenas. D) I e III, apenas.  E) II e IV, apenas. 
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27. A realidade dos anos 2000 apresenta diferentes desafios incorporados às lutas antimanicomiais, a exemplo do 

enfrentamento do uso prejudicial das substâncias psicoativas e o aparecimento das instituições religiosas, tais como 

as Comunidades Terapêuticas e as instituições psiquiátricas privadas na estrutura do Estado remanicomializando 

toda uma lógica, que achávamos que estava em parte superada, afirma Leal (2020). 

Sobre os desafios na área de Saúde Mental e a atuação do Serviço Social, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. Há uma indicação que, mesmo com o fim do hospital psiquiátrico tradicional, ainda se identificam inúmeras 
formas de apartheid social (seja pela medicalização e patologização da vida, pela internação compulsória, pela 

higienização urbana etc.). 

II.  Existe o desafio de realizar o debate da Reforma Psiquiátrica brasileira mediado e/ou substanciado pelo tema 

racial. 

III. O assistente social se insere nesse debate, considerando a necessidade de se compreender o indivíduo a partir das 

questões subjetivas, psicológicas das relações sociais dos próprios sujeitos mais afetados, em um processo 
participativo e democrático. 

IV. Faz-se necessário, de forma dialética e na perspectiva da totalidade, que o assistente social compreenda a 

gravidade do projeto neoliberal radical que emergiu após a crise de 2008, para traçar novas estratégias de 

resistência e luta na área de Saúde Mental. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) III e IV, apenas. 

D) I e III, apenas.  

E) I, II e IV, apenas. 

 

 

28. A discussão sobre a “morte” da teoria social de Marx tomou a dimensão de mundialidade, atingindo, 

principalmente, as instituições partidárias comunistas e socialistas, além de provocar um forte impacto no plano 

acadêmico. São colocados, no plano teórico e prático-político, problemas que ampliam o grau de dificuldade de 

análise do método dialético - como tal - e do rebatimento de sua análise no real concreto, afirma Pontes (2002).  

Em relação à categoria mediação na dialética de Marx, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. No que se refere ao método dialético, há um fator complicador: a confusão que se faz entre as práticas sócio-

econômico-políticas das sociedades que foram conhecidas como “socialismo real” e teoria social de Marx que traz 
na sua estrutura o referido método.  

II. Para Marx, o “Real é Racional e o Racional é Real”, levando-o a analisar que a história de um ponto de vista em 

que o universal, que significaria a realização do “Espírito do Mundo”, que é o sujeito último da história, se 

concretizaria às expensas do trabalho, do sofrimento da miséria e, até, da destruição humana. 

III. Para Marx, a partir da sua tradição filosófica, a mediação comparece como uma figura da lógica no papel de 

“termo médio” do silogismo na filosofia Aristotélica. 

IV. A mediação seria, na acepção de categoria acidental, a categoria intersubjetiva que, por excelência, expressaria as 

conquistas do gênero humano, seu desenvolvimento e suas conquistas, no entanto esse envolver se daria de modo 

puramente acidental. 

 

Está CORRETO o que se afirma em 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) III, apenas. 
D) I, apenas. 

E) II, apenas. 

 

 

29. Iamamoto (2003) afirma que um dos veios analíticos, inaugurado na década de 1980, considera que o Serviço Social 

como uma especialização do trabalho coletivo, dentro da divisão social e técnica do trabalho, partícipe do processo 

de produção e reprodução das relações sociais. Em relação à pertinência da centralidade da categoria trabalho no 

debate contemporâneo do Serviço Social, a partir da perspectiva teórico-metodológica de Marx, analise as 

afirmativas abaixo: 

  

I.  A abordagem do Serviço Social como trabalho foi reafirmada nos debates capitaneados pela Associação Brasileira 
de Ensino em serviço Social – ABESS - dentro do processo de revisão curricular do ensino de graduação em 

Serviço Social no país. 
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II.  Vem sendo reafirmada a crise da “sociedade do trabalho”, sendo a categoria trabalho considerada na 

contemporaneidade como inexistente, devido ao elevado nível de desemprego.  
III.  Na sociedade contemporânea, há o estímulo à figura do trabalhador polivalente, capaz de realizar múltiplas 

atividades ao mesmo tempo e pelo mesmo salário, rompendo as rígidas barreiras das especialidades profissionais, 

especialmente nas funções de menor qualificação. 

IV.  Identifica-se, na atualidade, um estranhamento do trabalhador em relação à sua própria atividade realizada sob 

controle alheio, em que o trabalho remunerado é mero meio de obtenção do equivalente aos seus meios de vida, 

pois o que produz para si é o salário ou o equivalente monetário dos meios de sobrevivência.  

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. D) III e IV apenas. 

C) II, III e IV, apenas. E) I, III e IV, apenas. 

 

 

30. As alterações no padrão de acumulação capitalista, sob a hegemonia do capital financeiro, em resposta à crise do 

capital, que eclodiu no cenário internacional nos anos de 1970, vêm se consubstanciando no que é qualificado como 

“acumulação flexível”, afirma Iamamoto (2003). Essas mudanças introduzem novas mediações históricas na gênese 

e expressões da questão social, assim como nas formas, até então vigentes para seu enfrentamento, inclusive para o 

Serviço Social. 

Sobre esse assunto, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. Na análise da questão social, admite-se a necessidade de decifrá-la a partir da concepção econômica e ideológica, 
considerando o desemprego e a precarização das relações de trabalho. 

II. Dar conta da questão social hoje é decifrar as desigualdades sociais de classes em seus recortes de gênero, raça, 

etnia, religião, nacionalidade, meio ambiente etc como também decifrar as formas de resistência e rebeldia com 

que são vivenciadas pelos sujeitos sociais. 

III. Faz-se necessário analisar a questão social por meio das dimensões econômicas, políticas e ideológicas dos 

fenômenos que expressam a questão social, resguardando a fidelidade histórica. 

IV. A gênese da questão social encontra-se enraizada na contradição fundamental que demarca essa sociedade, 

assumindo roupagens distintas em cada época: a produção, cada vez mais social, que se contrapõe à apropriação 

privada do trabalho, de suas condições e seus frutos. Uma sociedade em que a igualdade jurídica dos cidadãos 

convive, contraditoriamente, com a realização da desigualdade. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 
B) I e II, apenas. D) III e IV, apenas. 

C) II, III e IV, apenas. E) I, III e IV, apenas. 

 

 

31. Sobre os níveis de gestão da Política Nacional de Assistência Social na perspectiva do Sistema Único de Assistência 

Social (SUAS), analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  Os Estados agruparão as gestões do SUAS a partir da apuração do Índice de Desenvolvimento do SUAS (ID-
SUAS), consoante o estágio de organização desse sistema em todo o âmbito local. 

II.  Os níveis de gestão são dinâmicos, e as mudanças ocorrerão automaticamente, à medida que o ente federativo, 

quando da apuração anual do ID SUAS, demonstrar o alcance do estágio mais avançado ou o retrocesso a estágio 

anterior de organização do SUAS. 

III. Os níveis de gestão correspondem à escala de aprimoramento, na qual a base representa os níveis iniciais de 

implantação do SUAS, e o ápice corresponde aos seus níveis mais avançados, de acordo com as normativas em 

vigor. 

IV. Os indicadores que orientam o processo de planejamento de metas de aprimoramento do SUAS são realizados 

mensalmente pelo Estado, ente federado com maior poder decisório.  

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) II e III, apenas. D) III e IV, apenas. 
C) I, II e III, apenas. E) I, III e IV, apenas. 
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32. Admite-se como novo desafio teórico-prático para o Serviço Social o desvendar da questão social e como se coloca 

diante das transformações societárias no mundo atual, afirma Silva (2014). A autora também afirma que diretrizes 

pautadas na defesa da centralidade do trabalho e da questão social, enquanto objeto da formação e intervenção 

profissional, são eixos teóricos que fundamentam o projeto profissional vigente. Em relação aos diversos debates 

ocorridos na categoria, que determinaram uma direção social na qual devem constar os princípios ético-políticos 

para intervenção nas diferentes expressões da questão social, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. Nasce uma discussão nacional acerca da questão social na qual as novas diretrizes se propõem a superar o 
teoricismo-próprio dos anos 1980 -, em que o objeto do trabalho profissional era as relações sociais, revertendo a 

distância entre trabalho acadêmico e a intervenção profissional. 

II. As discussões e os debates no campo profissional e acadêmico têm como proposta resgatar a questão social, a fim 

de colocá-la como transversal no processo de formação, assumindo, também, a centralidade no projeto pedagógico 

e ético-político que implica uma nova orientação teórico-metodológica. 
III. Admite-se que, entre os anos 1970 e 1980 – período demarcado como renovação da profissão -, a atuação do 

Serviço Social significou uma fase de tomada de consciência da questão social como expressão do pauperismo e, 

portanto, relacionada à luta de classes.  

IV. A partir das discussões e debates no âmbito acadêmico, na década de 1990, considerou-se a questão social como 

problemas sociais, baseados no tecnicismo e na intervenção profissional.  

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) III e IV, apenas. 

E) I, III e IV, apenas. 

 

 

33. Com a aprovação da Política Nacional de Assistência Social (PNAS, 2004), inicia-se o processo de configuração do 

Sistema Único de Assistência Social (SUAS), inspirado no modelo do Sistema Único de Saúde (SUS). Um dos pontos 

centrais relacionados à construção do sistema é a utilização da categoria de território como fundante das 

possibilidades expressas pelos princípios da Lei Orgânica de Assistência Social (LOAS, 1993, artigo 4), afirma 

Pereira (2010).  

Em relação ao território, analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  As ações públicas da área da assistência social, destacando-se as desenvolvidas nos CRAS, devem ser planejadas 
territorialmente, tendo em vista a superação de sua fragmentação, o alcance da universalidade de cobertura, a 

possibilidade de planejamento e monitoração da rede de serviços, a realização da vigilância social das exclusões e 

estigmatizações presentes nos territórios de maior incidência de vulnerabilidade. 

II. O território representa muito mais que o espaço geográfico. Assim, o município pode ser considerado um 

território, mas com múltiplos espaços intraurbanos que expressam diferentes arranjos e configurações 

socioterritoriais. Os territórios são espaços de vida, de relações, de trocas, de construção e desconstrução de 

vínculos cotidianos, de disputas, contradições e conflitos, de expectativas e de sonhos que revelam os significados 

atribuídos pelos diferentes sujeitos. 

III. A Política de Assistência Social é a única política pública que trabalha a necessidade de compreender as 

particularidades de cada território e incorporar a abordagem territorial na formulação, implementação, 

monitoramento e avaliação das políticas públicas.  
IV. A PNAS/2004 pressupõe, em suas diretrizes, a territorialização como um dos princípios que compõem uns dos 

principais mecanismos de sustentação para a organização do SUAS/2005, pois leva em consideração a 

heterogeneidade e a desigualdade sócio-territorial presente no país. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) III e IV, apenas. 

E) I, II e IV, apenas. 
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34. Referente aos princípios éticos do Sistema Único de Assistência Social (SUAS), analise os itens abaixo:  

 

I. Defesa incondicional da liberdade, da dignidade da pessoa humana, da privacidade, da cidadania, da integridade 
física, moral e psicológica e dos direitos socioassistenciais. 

II. Primazia da responsabilidade do Estado na condução da política de assistência social. 

III. Garantia da laicidade na relação entre o cidadão e o Estado na prestação e divulgação das ações do SUAS. 

IV. Fortalecimento da relação democrática entre Estado e sociedade civil. 

 

Estão CORRETOS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) III e IV, apenas. 

E) I e III, apenas. 

 

 

35. Os espaços de controle social para discussão e definição de estratégias das políticas públicas são de extrema 

importância para fortalecer a participação social da população. Quanto às estratégias para fortalecimento dos 

conselhos e das conferências de assistência social e à promoção da participação dos usuários, analise os itens abaixo: 

 

I. Fixação das responsabilidades da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos municípios para com o controle 

social 

II. Planejamento das ações do conselho de assistência social 
III. Convocação periódica das conferências de assistência social 

IV. Valorização da participação dos trabalhadores do SUAS 

 

Estão CORRETOS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) III e IV, apenas. 

E) I, III e IV, apenas. 

 

 

36. Conforme Bravo (2010), os principais mecanismos de controle democrático foram propostos num contexto de 

mobilização da sociedade civil, do processo da constituinte e promulgação da Constituição de 1988, que introduziu 

avanços, os quais buscaram corrigir as históricas injustiças sociais acumuladas secularmente, mas incapazes de 

universalizar direitos, tendo em vista a longa tradição de privatizar a coisa pública pelas classes dominantes. 

Em relação a essa questão, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A concepção de participação, defendida nos anos de 1980, é a gestão nas políticas por meio do planejamento e da 
fiscalização pela sociedade civil organizada. Admite-se a interferência política das entidades da sociedade civil em 

órgãos, agências ou serviços do estado responsáveis pela elaboração e gestão das políticas públicas na área social.  

II. O controle democrático está relacionado à ampliação dos sujeitos na democratização do Estado brasileiro, tendo 
no horizonte uma nova relação Estado-Sociedade com a ampliação dos canais de participação direta. 

III. Na conjuntura atual, há o reforço e estímulo pelo atual Governo Federal, da participação popular e da ampliação 

dos conselhos de controle social, conforme consta no Decreto 9759/2019. 

IV. Os conselhos devem ser vistos como lócus do fazer político, como espaços de consensos, em termos de Gramsci, 

orientados pela democracia participativa. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) III e IV, apenas.  

E) I, III e IV, apenas. 
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37. A retomada dos pressupostos, que marcaram as lutas sociais e foram incorporados por diversas profissões, entre 

elas, a de Serviço Social, é de fundamental importância na atualidade para combater as tendências de reforço do 

terceiro setor, de desresponsabilização do Estado e da participação cidadã, afirma Bravo (2010).  

Referente à atuação do Serviço Social nesse âmbito, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. Os profissionais de Serviço Social desde os anos 1970 - período marcante de releitura da profissão - incorporaram 
a temática dos movimentos sociais na formação profissional, nas pesquisas e na produção acadêmica. 

II. Nos anos de 1990, o debate do Serviço Social se desloca para os espaços de controle democrático, perante o 

esvaziamento dos movimentos sociais e a implementação dos conselhos. 

III. Considera-se importante a ação dos assistentes sociais nos conselhos e nos movimentos sociais, pois é possível 

reassumir o trabalho de base, de educação, de mobilização e organização popular que parece ter sido submerso do 

debate teórico-profissional frente ao refluxo dos movimentos sociais. 

IV. O Serviço Social nos anos 2000 se afastou da discussão sobre os movimentos sociais, centralizando sua atuação, 

apenas, nas políticas sociais e na intervenção junto com o Estado. 

 

Estão CORRETAS 
 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) I, II e III, apenas. 

D) II e III, apenas.  

E) I, III e IV, apenas. 

 

 

38. A compreensão dialética mais arguta da sequência levantada por Netto reside na elucidação da tríade 

universalidade-particularidade-singularidade. A dialética dessa tríade se expressa na realidade da vida cotidiana de 

cada ser social, afirma Pontes (2002). 

Sobre essas categorias, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. O plano da singularidade é a expressão dos objetos “em si”, ou seja, é o nível de sua existência imediata em que se 
vão apresentar os traços irrepetíveis das situações singulares da vida em sociedade, que se mostram fortuitas, 

rotineiras, casuais. 

II. Na singularidade, as mediações, as determinações, enfim, a própria legalidade social não está oculta. Numa 

palavra, esse é o plano da mediaticidade. Nesse nível, as categorias emergem despidas de determinação histórica.  

III. É no plano da universalidade que estão colocadas grandes determinações gerais de uma dada formação histórica. A 
legalidade social é a expressão da universalidade do processo. Há uma totalidade social e não, partes com 

legalidades autônomas.  

IV. No plano da realidade, o particular representa a mediação concreta entre os homens singulares e a sociedade; a 

particularidade da vida humana está eivada da singularidade dos “fatos irrepetíveis” e saturada da universalidade 

que é a legalidade a qual articula e impulsiona a totalidade social. 

 

Está INCORRETO o que se afirma em 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas.  D) II, apenas. 

C) III, apenas. E) I, III e IV, apenas. 

 

 

39. Analisar as tendências do trabalho social com famílias implica não apenas indicar as orientações normativas do 

Governo Federal para as equipes de profissionais dos CRAS (Centro de Referência de Assistência Social) mas 

também as que vêm de seus órgãos representativos, além daquelas que efetivamente se realizam por meio de suas 

práticas profissionais, afirma Teixeira (2016). Nesses espaços sócio-ocupacionais, há o enfoque interdisciplinar, 

adotado como processo de trabalho no âmbito do SUAS. 

Referente a essa questão, analise as afirmativas abaixo:  
 

I. O trabalho interdisciplinar em equipe deve ser orientado pela perspectiva da totalidade, com vistas a situar o 

indivíduo nas relações sociais que têm papel determinante nas suas condições de vida, de modo a não 
responsabilizá-lo pela sua condição socioeconômica e de vulnerabilidade de vínculos. 

II. As atribuições profissionais indicadas pelos guias técnicos dirigem-se à equipe interdisciplinar e não, 

especificamente a cada campo profissional em particular, assim como as atividades, ações e serviços que devem 

ser desenvolvidos no CRAS, tais como: acolhimento, escuta qualificada, encaminhamento, vigilância social, busca 

pró-ativa, dentre outras. 
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III. O trabalho profissional requer inventividade, inteligência e talento para criar, inventar, inovar, de modo a 

responder dinamicamente ao movimento da realidade. 
IV. Referente à atuação do assistente social na Política de Assistência Social, recomenda-se afastar-se de abordagens 

tradicionais funcionalistas e pragmáticas que reforçam as práticas conservadoras as quais tratam as situações 

sociais como problemas pessoais a serem resolvidos individualmente. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) II e III, apenas. 

D) II e IV, apenas.  

E) I, III e IV, apenas. 

 

 

40. Um discurso competente é crítico, quando vai à raiz e desvenda a trama submersa dos conhecimentos que explica as 

estratégias de ação. Essa crítica não é apenas mera recusa ou mera denúncia do instituído, do dado. Supõe um 

diálogo íntimo com as fontes inspiradoras do conhecimento e com os pontos de vista das classes por meio dos quais 

são construídos os discursos: suas bases históricas, a maneira de pensar e interpretar a vida social das classes (ou 

segmentos de classe) que apresentam esse discurso como dotado de universalidade, identificando novas lacunas e 

omissões, defende Iamamoto (2010). 

Sobre isso, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. Faz-se necessário termos um diálogo crítico com a herança intelectual incorporada pelo Serviço Social e nas 
autorrepresentações do profissional, cuja porta de entrada para a profissão passa pela história da sociedade e pela 

história do pensamento social na modernidade, construindo um diálogo fértil e rigoroso entre teoria e história. 

II. É preciso ter uma competência estratégica e técnica (ou técnico-política) que não reifica o saber fazer, 

subordinando-o à direção do fazer. Os rumos e as estratégias de ação são estabelecidos a partir da elucidação das 

tendências presentes no movimento da própria realidade, decifrando suas manifestações particulares no campo 

sobre o qual incide a ação profissional. 

III. Defende-se o messianismo utópico – que privilegia as intenções do sujeito profissional individual em detrimento 

da análise histórica do movimento do real, numa visão “heroica” e ingênua das possibilidades revolucionárias do 

exercício profissional. 

IV. Faz-se necessário um redimensionamento dos critérios da objetividade do conhecimento, para além daqueles 

promulgados pela racionalidade da burocracia e da organização, que privilegia sua conformidade com o 

movimento da história e da cultura. 

 

Estão CORRETAS 

 

A) I, II, III e IV. 

B) I e II, apenas. 

C) II e III, apenas. 

D) II e IV, apenas.  

E) I, II e IV, apenas. 
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