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PREZADO CANDIDATO

Vocé esta recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questfes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/IPROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua opg¢éo no ato da inscricéo.

Se encontrar alguma informagédo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause
davidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso nao seja atendido
em sua reivindicacdo, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se 0 Nimero de Inscri¢do e o Perfil/Programa impressos estio
de acordo com sua opcao.

As marcac@es das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferografica na cor azul ou preta.

Se for necesséria a utilizagdo do sanitario, vocé devera solicitar permisséo ao fiscal de sala que designard um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizagao deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrénico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

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

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Observa-se, nas narrativas acerca da Reforma Sanitaria Brasileira (RSB), a presenca elucidativa do Centro
Brasileiro de Estudos de Satde (Cebes) e da Associacdo Brasileira de Pés-graduacio em Satlde Coletiva (Abrasco).
Nesse contexto, essas instituicbes encorparam a construcdo da salde coletiva brasileira, prezando ao invés de uma
perspectiva fragmentada da medicina previdencidria um (a)

A) sistema de saude universal.

B) politica de controle das doengas transmissiveis.
C) perspectiva autoritéria do sistema de satde.

D) robustez do processo ditatorial vigente.

E) auséncia de doencas na sociedade

02. Um projeto delineado através do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Satde
(PROADI-SUS), denominado de CuidaAPS, visa instrumentalizar os profissionais da Atencdo Primdria a Saude
com foco no cuidado a pessoas com condicées crdnicas.

Considerando a Constituicdo Cidadd, ¢ CORRETO afirmar que a iniciativa consiste em uma

A) destinagdo de recurso para auxilio a entidade com fins lucrativos.

B) competéncia atrelada a formacao de recursos humanos na area de salde.

C) participagdo da comunidade na conformacéo da rede de atengdo a salde do SUS.
D) execugdo de acdo da vigilancia sanitaria em satde.

E) averiguacdo do controle nutricional dos alimentos e bebidas para consumo humano.

03. Observe a imagem abaixo:
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Fonte: biblioteca.cofen.gov.br/camara-aprova-urgencia-financiamento-piso-enfermagem/

Fruto de uma luta historica da enfermagem, o piso entrou em vigor no ano de 2023. Com base no exposto, ¢ CORRETO
gue a Constituicdo Federal de 1988 afirma que

A) compete ao Estado assistir financeiramente aos Municipios para o cumprimento dos pisos salariais da categoria de
enfermagem.

B) os prestadores de servicos contratualizados que atendam, no minimo, 40% (quarenta por cento) de seus pacientes pelo SUS,
receberdo assisténcia financeira complementar dos Municipios para pagamento do piso.

C) compete a Unido a assisténcia financeira complementar aos entes federativos para o cumprimento dos pisos salariais da
enfermagem.

D) as entidades filantropicas ndo fazem jus ao apoio financeiro para pagamento do piso da enfermagem, em virtude da sua
conformacédo néo lucrativa.

E) a Constituicdo Federal ndo faz referéncia aos aspectos relacionados ao piso salarial da enfermagem.
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04. A aten¢do domiciliar é uma modalidade de atencéo a salde realizada no domicilio do paciente. No Brasil, por meio
do Programa Melhor em Casa, o Servigo de Atendimento Domiciliar evita internagGes desnecessarias e atenua as
filas dos servigos de urgéncia e emergéncia. Considerando a Lei 8080/90, a qual versa sobre o Subsistema de
Atendimento e Internacdo Domiciliar, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Apesar de reconhecidamente importante, é estabelecido, no ambito do SUS, apenas o atendimento domiciliar, reservada a
rede suplementar a interna¢do domiciliar.

B) A assisténcia domiciliar contempla o cuidado multiprofissional além da atencdo médica necesséria.

C) A atengdo domiciliar contempla a assisténcia preventiva, terapéutica e reabilitadora.

D) A indicagdo da assisténcia domiciliar é reservada a categoria médica.

E) Associada a indicacéo da necessidade e pertinéncia da atengdo domiciliar, devera haver a expressa concordancia do paciente
e de sua familia.

05. A pactuacdo das diretrizes gerais para composi¢cdo da RENASES (Relacdo Nacional de A¢es e Servicos de Saude) é
de competéncia da (do)

A) CIB. B) CIES. C) CIR. D) CIT. E) SINAN.

06. O Decreto 7.508 de 2011, o qual regulamenta a Lei 8080/90, estabelece em seu artigo 12 que:
“A0 usuario seré assegurada a continuidade do cuidado em salde, em todas as suas modalidades, nos servicos, hospitais e
em outras unidades integrantes da rede de atencéo da respectiva regido”.

Considerando o exposto, assinale a alternativa que se refere a continuidade do cuidado.

A) Conceito relacionado a transferéncia de informacéo acerca de um paciente, na Rede de Atencdo em Saude, informacéo que
subsidia os profissionais na tomada de deciséo.

B) Aspecto que visa estabelecer a terapéutica especifica ao paciente diante de um agravo que o acomete.

C) Acompanhamento dos varios problemas de salide de um mesmo paciente por um Gnico médico.

D) Elemento presente, apenas, na atencao primaria a salde em decorréncia do vinculo equipe-paciente.

E) Relagdo terapéutica que responsabiliza 0 médico da aten¢do primaria pelo paciente da &rea adscrita.

07. Observe a imagem abaixo:
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Fonte: BIOETICA- Origem, importancia e principios | Profes

Acerca do principio da justica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Busca equilibrar os recursos a serem distribuidos aos usuarios.

B) Almeja melhorar a eficacia dos equipamentos, a fim de ampliar o alcance das agfes, beneficiando o maior nimero de
pessoas.

C) Busca uma maneira justa, apropriada e equitativa de tratar as pessoas em razdo da necessidade de cada uma delas.

D) Proporciona a um individuo o poder de decisdo com base no juizo de valor particular.

E) visa a uma distribuicdo justa do aparelho assistencial de satde.
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08. Observe a imagem abaixo:
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Fonte: www//ceads.org.br/como-a-alopecia-areata-pode-ter-influencia-em-estados-psiquicos

A bioética é consagrada por buscar garantia do respeito pela vida dos seres humanos. Considerando a imagem exposta
e a Declaracdo Universal sobre Bioética e Direitos Humanos, assinale a alternativa que apresenta o principio capaz de
atenuar o sentimento da mulher com alopecia representada na imagem.

A) N&o discriminacéo e ndo estigmatizacéo.
B) Consentimento. D) Protecdo das geraces futuras.
C) Protecdo do meio ambiente. E) Biodiversidade.

09. Leia, a seguir, exemplificagdes que ainda permeiam na sociedade atual.

- Cidaddo que faz de sua residéncia um criadouro de vetores da dengue e ignora as visitas dos agentes de endemias

- Um paciente portador de uma doenca infecto-contagiosa que prolifera o agravo por ndo utilizar, propositalmente, os
medicamentos

- Condutor de veiculo embriagado

Nesses casos apresentados, o cidaddo atenta contra a Lei 8080/90 ao ferir

A) o dever da sociedade de garantir a satde.

B) 0 acesso equanime aos servigos de salde.

C) o dever das empresas de garantir sade.

D) o acesso descentralizado a Rede de Atengéo a Salde pela populagdo.
E) o dever do Estado de garantir saude.

10. Observe a imagem abaixo:
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Em 2023, ocorreu a 17° Conferéncia Nacional de Saude. Esta edi¢do representou a defesa da democracia, da
participacdo popular, da diversidade e combate ao preconceito e luta por um SUS mais inclusivo.
Sobre esse evento, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O encontro € periddico, a cada 4 anos.

B) A convocagdo é através do Poder Executivo ou, de maneira extraordinéria, por este ou pelo Conselho de Saude.
C) A conferéncia fomenta a gestdo participativa no SUS.

D) E um espago para elaboragio de propostas a serem deliberadas nos conselhos municipais de satide.

E) Possui representagdo dos varios segmentos sociais.
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POLITICAS DE SAUDE

11. Acerca do processo de planejamento em saude, associe coerentemente as colunas abaixo.

A. Plano de Saude l. Conhecimento territorial e de necessidades assistenciais de saide

B. Programacdo Anual de Saude Il.  Estabelecimento de agdes a serem executadas através de metas fisicas e
orcamentarias.

C. Lei Orcamentaria Anual I11.  Definicdo de objetivos e metas em um periodo anual.

Assinale a alternativa que representa a CORRETA associacao.

A) IALB;IIC B) IAIIC;IIB C) IB;lIA;IIC D) IB;IIC;HHIA E) IC;IIA;IIB

12. O financiamento da Atencdo Primaria a Saude é realizado, atualmente, através do programa PREVINE BRASIL.
Esse modelo misto de financiamento apresenta 4 componentes, a saber: Capitacdo ponderada; Pagamento por
desempenho; Incentivo financeiro com base em critério populacional e Incentivo para agoes estratégicas.

Acerca do incentivo para a¢des estratégicas, que abrange estratégias para a melhoria do cuidado na APS e na RAS,
assinale a alternativa que NAO apresenta uma agéo financiavel por esse componente.

A) Programa Academia da Salde.

B) Programa Saude na Escola (PSE).

C) Equipe de Saude da Familia.

D) Equipe de Consultério na Rua.

E) Unidade Basica de Saude Fluvial (UBSF).

13. Observe, abaixo, a veiculagdo acerca de um documentario brasileiro.

“Sem Tarja é um longa metragem independente, dirigido por Rafaela Uchoa,
gue estd em fase de pds producdo. O filme fala sobre a patologizacdo da vida
através de um processo conhecido como “medicalizagiio”. Ao contrario do que
muitos pensam, esse termo ndo se refere apenas ao consumo excessivo de
medicamentos, mas, principalmente, & normatizacdo moral e comportamental
das pessoas, fazendo com que situacdes que antes eram vistas como normais

passem a ser classificadas como transtornos (e consequentemente medicadas).”
Fonte: https://vozesdavoz.wordpress.com/2016/05/18/conhecam-o-longa-metragem-sobre-
medicalizacao-sem-tarja/

'y

Considerando a histéria da sadde publica no Brasil, identificam-se os modelos de atencdo a saide hegemonico e aqueles
gue os contrapem. Com base nos aspectos conceituais da tematica, assinale a alternativa que apresenta o modelo
atrelado ao referido documentério.

A) Sanitarista.
B) Programa de saltde da familia. D) Promocéo a saude.
C) Médico assistencial privatista. E) Modelo racionalizador/reformista.

14. Assinale a alternativa que NAO representa uma Rede Tematica de Atengdo do SUS.

A) Rede de Atenc¢do Psicossocial (RAPS).

B) Rede de Atencdo as Pessoas com Condigdes Cronicas.

C) Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil - Rede Cegonha.
D) Rede de Atencéo as Urgéncias e Emergéncias (RUE).

E) Rede hospitalar de alta complexidade.



http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/rede-cegonha-redes/6131-rede-cegonha
http://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/geral/10257-rede-de-atencao-as-urgencias-e-emergencias-rue
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15. A implementacédo do Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados é uma atribuicao

A) comum aos entes federados.
B) da Unido, apenas.

C) dos estados, apenas.

D) dos municipios, apenas.

E) do distrito federal, apenas.

16. Consoante Tarlov (Social Determinants of Health: the sociobiological translation. 1996), os Determinantes Sociais
de Saude-DSS "'sdo as caracteristicas sociais dentro das quais a vida transcorre”.
A respeito dos DSS, assinale alternativa INCORRETA.

A) Os DSS possuem uma abrangéncia multifatorial capaz de influenciar na ocorréncia de agravos a saide e fatores de risco na
populacéo.

B) O modelo de Dahlgren e Whitehead apresenta os DSS em diferentes camadas; na distal, situam-se os macrodeterminantes.

C) O modelo de Diderichsen expbe os DSS em camadas concéntricas, onde os determinantes individuais encontram-se mais
centrais.

D) Tanto o modelo de Diderichsen quanto o de Dahlgren e Whitehead possibilitam mapeamento de pontos que necessitam de
intervencdes politicas.

E) No Brasil, existe uma Comissdao Nacional sobre Determinantes Sociais da Salde que promove estudos, informacGes e
possiveis intervencdes sobre os DSS.

17. Leia o texto abaixo:

E o que é didlogo? E uma relacdo horizontal de A com B. Nasce de uma matriz critica e gera criticidade (Jaspers).
Nutre-se do amor, da humildade, da esperanga, da fé, da confianga. Por isso, s6 o didlogo comunica. E quando os dois
polos do dialogo se ligam assim, com amor, com esperanga, com fé um no outro, se fazem criticos na busca de algo.
Instala-se, entdo, uma relagdo de simpatia entre ambos. S6 ai had comunicacédo. (Paulo Freire, 1996)

Assinale a alternativa que apresenta o principio da Politica Nacional de Educa¢do Popular em Sadde envolto na fala
exposta acima.

A) Amorosidade.

B) Problematizacéo.

C) Opressao.

D) Dialogo multicultural.
E) Articulacéo intrasetorial

18. Na PNAB, consta que deve haver vinculacéo e responsabilizacdo territorial para cada equipe de saude da familia.
Enfatiza ainda que é indispensavel reconhecer o territorio com base nos aspectos sdcio-demograficos-ambientais e
econdmicos. Dessa maneira, considerar o territério enquanto espago onde a vida transcorre meio a
multifatorialidade é retomar o conceito de

A) porta de entrada.

B) adscrigdo dos usuarios.
C) acolhimento.

D) territorio vivo.

E) equidade.

VIGILANCIA A SAUDE

19. Assinale a alternativa que apresenta o conceito de “notificacio negativa”.

A) Notificacdo de um agravo letal.

B) Notificacdo de queda na incidéncia de uma doenga.

C) Duplicagdo da notificacdo de um mesmo caso, visando maior confiabilidade do dado epidemiolégico,
D) Notificacio da auséncia de casos, o que fortalece a eficiéncia do sistema de informagoes.

E) Notificacdo da suspeita da doenga.
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20. A execucao de acdes que intervém nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, produgéo e circulacao de
bens, bem como da prestacao de servigos relacionados a sadide, € de competéncia da

A) vigilancia epidemioldgica.
B) vigilancia nutricional.

C) vigilancia sanitaria.

D) vigilancia ambiental.

E) vigilancia do trabalho.

21. Sabe-se que muitos idosos sdo internados em decorréncia da pneumonia. Em uma busca realizada no tabnet
(http://tabnet.datasus.gov.br/), especificamente acerca da morbidade hospitalar no SUS, observou-se que, em 2022,
foram registrados 9.288 internamentos por pneumonia em pacientes com mais de 60 anos. Esse cenario se apresenta
em concomitancia com a vacinagdo preventiva no SUS para essa faixa etaria, 0 que pode suscitar questionamentos
como: “Serd que a vacina é eficaz nessa faixa etaria?”

Com base no exposto, assinale a alternativa que apresenta uma aplicacdo da epidemiologia com capacidade de
responder questionamento.

A) Avaliacdo do impacto das agBes e politicas implementadas na area da sadde.
B) Estudo da prevaléncia da pneumonia em idosos.

C) Descricéo das condigdes de saide da populacdo acometida pela pneumonia.
D) Divulgacéo do perfil sociodemografico da populagdo acometida pelo agravo.
E) Avaliacdo da taxa de incidéncia da pneumonia entre idosos internados.

22. Observe, abaixo, o quadro sintese elaborado pela ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE — OPAS em
2017.

<+ Relatos ou série de casos

< Estudos de Prevaléncia — Transversais
< Estudos de Incidéncia — Longitudinais
‘—I< < Estudos Ecolégicos ou Demogréficos
Experimentais

=
< Estudos de Coortes P
% A |
L]
< Estudos de Caso-Controle 5\.\ .
P Analiticos |
(ntervengio) <+ Ensaios Clinicos Randomizados  Terapia /

A = A

Fonte: Organizagdao Pan-Americana De Saude, 2017

Considerando a teoria aplicada aos estudos epidemioldgicos, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os estudos transversais analisam a frequéncia de um determinado evento, em um grupo, em um recorte temporal especifico.

B) O tipo de estudo capaz de responder ao questionamento: “quando, onde e quem adoece?” ¢ o analitico.

C) O estudo que verifica a incidéncia de um agravo com base no reconhecimento prévio da exposi¢do a um fator de risco
denomina-se Estudo de coorte.

D) Estudos que avaliam associacéo entre exposicdo e surgimento de um agravo denominam-se Estudos analiticos.

E) Os estudos longitudinais podem apresentar caracteristica retrospectiva ou prospectiva.

23. Leia as alternativas abaixo e assinale o indicador de salide que avalia dados de morbidade.

A) Taxa de prevaléncia de fumantes.

B) Taxa de prevaléncia de uso excessivo de alcool.
C) Razéo de mortalidade materna.

D) Taxa de incidéncia de AIDS.

E) Mortalidade por causas mal definidas.



http://tabnet.datasus.gov.br/
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24. Autoridades da Saude Publica exprimem criticas ao modelo da historia natural das doencas. Embasam-se, para
tecé-las, no seguinte argumento: as doencas nao estao restritas a agentes patdgenos, ao processo agente-hospedeiro.
Nesse sentido, a critica dos estudiosos da Satde Publica se estende também para

A) 0 modelo da determinacéo social da doenca.
B) os determinantes sociais e de salde.

C) 0 modelo biomedico.

D) a promocéo da salde.

E) o paradigma socioldgico das doengas.

25. As doencas transmissiveis decorrem da interacgéo entre o agente infeccioso, o processo de transmissdo, o hospedeiro
e 0 ambiente. Tratando especificamente processo de transmissdo, este pode ocorrer de forma direta e indireta.
Com base no exposto, assinale a alternativa que apresenta um modo de transmissdo INDIRETA.

A) Beijo.

B) Transplacentaria.

C) Transfuséo sanguinea.
D) Amamentacéo.

E) Alimentos contaminados.

26. Desde 2009, o nome social é reconhecido no SUS, especialmente para pessoas transgénero e transexuais.

0 B8US

que temos..

¢ 0 nome social que queremos

Fonte: redehumanizasus.net

Face o exposto, assinale a alternativa que contraria os fatos demonstrados e os valores que fundamentam a Politica
Nacional de Promogéo a Salde.

A) Respeito as diversidades.
B) Sexismo.

C) Humanizagéo.

D) Incluséo social.

E) Felicidade.

27. Os dados do Ministério da Salde mostram que, em 2019, 54, 7% dos 6bitos no Brasil foram decorrentes das
doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT). Essas doengas, sobretudo as cardiovasculares, canceres, diabetes e
respiratdrias cronicas, possuem causas multifatoriais atreladas as condi¢des de vida da populagéo.

Acerca dessa tematica, analise a imagem abaixo:

CONTEXTO ] META
d% criencasde®  Reduzir em 2% a obesidade
1‘-'% apresentam entre criancas e
besidad
FPOF aoo.a.zoos) adolescentes
dos adultos Deter
20% :b.',;d,d.m o crescimento da Obesidade
(PNS, 2019) entre adultos

Fonte: Plano de A¢des Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos ndo Transmissiveis no Brasil 2021-2030
9
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A seguir, apresentam-se estratégias que favorecem o alcance da meta apresentada. Assinale a alternativa que NAO
corrobora com esse objetivo.

A) Implementar medidas protetivas dos ambientes alimentares, especialmente o escolar.

B) Articular estratégias para ampliar a producéo, oferta e acesso a alimentos in natura e minimamente processados.
C) Desenvolver campanhas para redugdo do consumo de sal e aglcar adicionados livremente.

D) Fortalecer a notificacdo de casos de asma e doenca pulmonar obstrutiva crénica (Dpoc).

E) Aumentar a cobertura de Vigilancia Alimentar e Nutricional na APS.

28. Imagine que vocé esta realizando uma pesquisa acerca da dindmica demografica Pernambuco, utilizando dados de
2021. Para conseguir dados para seu constructo, vocé acessa DATASUS e coleta as informacdes abaixo:

Tabela 01. Total da populacéo e ébitos, Pernambuco, 2021.

Populacéo Obitos
9.000.000 80.000

Fonte prépria do autor.

Com base nos dados encontrados, assinale a alternativa que indica o valor aproximado da Taxa Bruta de Mortalidade
(TBM).

A) 0,01 B) 0,5 C)9 D) 100 E) 1000

29. “O processo engloba trés mudancas basicas: substituigdo das doencas transmissiveis por doengas nao-transmissiveis e
causas externas; deslocamento da carga de morbi-mortalidade dos grupos mais jovens aos grupos mais idosos; e
transformagdo de uma situagdo em que predomina a mortalidade para outra na qual a morbidade é dominante.”

(Schramm, J. M. A. et al. Epidemiological transition and the study of burden of disease in Brazil)

Considerando o referencial tedrico apresentado, observa-se, no Brasil, que o processo ndo se apresenta unidirecional,
conforme preceitua o conceito, mas com um acimulo epidemioldgico de agravos denominado de contra-transicao.

Sobre a contra-transicdo, assinale a alternativa CORRETA.

A) Existe a elevada morbimortalidade por doencas cronico-degenerativas, mas também altas prevaléncia e incidéncia das
doengas infecto-parasitarias.

B) Incremento da mortalidade por doengas cronicas.

C) Extingdo da mortalidade por doencas infecto-parasitarias.

D) Aumento na longevidade populacional.

E) Aumento da populacéo de idosos e das doencas ndo transmissiveis.

30. Sabe-se que, para descrever as condicfes de salde de uma determinada populacdo, utiliza-se a medicdo da
frequéncia dos problemas de saude que a afetam. Considerando esse objetivo da epidemiologia, observe a imagem
abaixo.

Legenda: “B aumenta a medida que A continua crescendo. C consiste nas saidas dos casos.”
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Com base na imagem e conceito apresentados, 0s termos que substituem CORRETAMENTE as letras da legenda A, B
e C, respectivamente, sdo:

A) curas, incidéncia, prevaléncia.
B) prevaléncia, incidéncia, curas.
C) incidéncia, prevaléncia, curas.
D) incidéncia, curas, prevaléncia.
E) prevaléncia, curas, incidéncia.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. lamamoto (2001) esclarece que, para se pensar as relagdes entre ética e o debate contemporaneo do Servico Social,
parte-se da premissa de que as particularidades da profissdo, nas uGltimas décadas, sdo tributdrias da
complexificacdo do Estado e da sociedade no pais, em funcéo das novas condi¢des econdmicas e politicas. A autora
defende a necessidade de se analisar o debate sobre a ética para o Servigo Social a partir de sua contextualizagéo
historica.

Nesse sentido, analise as questdes a seguir :

I. O debate sobre a ética e a politica que atinge a sociedade tem também suas refracdes na profissdo, sendo parte da
busca mais ampla de um reencontro entre ética, politica e profissdo, 0 que nos leva a repensar a politica e também
a prética profissional como praticas que tem como horizonte a construgdo de sujeitos politicos coletivos.

Il. O atual Codigo de Etica de 1993 é um avango importante para profissdo e expressa uma visdo naturalizada da
sociedade, no campo dos valores calcado na filosofia metafisica, alimentando para a sociedade a defesa
intransigente de reformas parciais e conquistas politicas para a classe trabalhadora.

I11. A construcdo do debate sobre a ética profissional é parte constitutiva da luta pela hegemonia, implicando a
execugdo em comum de atos teleoldgicos-, isto é, que tem finalidade — articulados entre si, a medida em que
requer individuos que partilhem de um conjunto de nocdes, valores e crengas subjetivas igualmente comuns, de
modo que possam ser movidos por uma vontade coletiva.

IV. O Cadigo de Etica de 1986 repde uma visdo dualista das relagdes econdmicas e de poder e 0 compromisso politico
com a classe trabalhadora como Unica alternativa para uma categoria profissional heterogénea, social e
politicamente. Ou seja, no Codigo de Etica de 1986 identifica-se uma velha armadilha, ja denunciada por Lukacs:
uma ética de esquerda e uma epistemologia de direita.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas I, Il e IV estdo corretas.
B) Apenas Il e Il estdo corretas.

C) Apenas I, I11 e IV estdo corretas.
D) Apenas I, 11 e 111 estdo corretas.
E) I, 11, 11l e IV estdo corretas.

32. De acordo com Paiva (2001) pensar a questdo da ética profissional e do codigo de ética do Assistente Social exige o
exame de algumas premissas tedrico-filosofico e, consequentemente, politicas, acerca da significagdo dos valores
éticos tidos como essenciais.

Nesse sentido, analise a questdo abaixo referente a ética e moral e marque a alternativa CORRETA.

I. A ética para Hegel constitui um momento objetivo da vivéncia e da experiéncia de valores. consiste, assim, no
conjunto de valores que sdo criados por determinada comunidade. Nesse sentido, a moral expressaria 0 momento
subjetivo de um comportamento ético, ou seja, é a capacidade do individuo de formular suas proprias opinides e
pautas de comportamento (com base nos valores éticos estabelecidos) e optar por aquele que considerar mais
correto e justo.

Il.  Gramsci considera a ética, a moral e os valores como um fendmeno concreto e histérico que é, dessa forma,
objetivado e subjetivado no cotidiano social, ou seja, a discussao da ética e as preocupacdes com os valores e com
a moral correspondem a processos sdcio-histéricos concretos.

I11. A ética é a referéncia valorativa que estabelece os parametros das relagdes dos individuos com a sociedade. Ela se
preocupa com as formas de resolver as contradicBes entre necessidade e possibilidade, tempo e eternidade,
individual e coletivo, interesses econdmicos e valores morais, corporal e psiquico, natural e cultural, razdo e
desejo.
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IV. Todos os problemas que surgem na esfera da ética sdo determinados por contextos histéricos especificos e,
consequentemente, os valores existem independentemente das avaliagdes dos individuos, mas ndo das atividades
dos homens, pois eles sdo expressdo de relagdes e situacdes sociais.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas I, 1l e IV estéo corretas.
B) Apenas Il e Il estdo corretas. D) Apenas I, 11 e 111 estdo corretas.
C) Apenas I, 111 e IV estdo corretas. E) I, II, 11l e IV estdo corretas.

33. Os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (Nasf), criados mediante a Portaria GM n° 154, de 24 de janeiro de 2008,
devem ser constituidos por uma equipe, na qual profissionais de diferentes areas de conhecimento atuam em
conjunto com os profissionais das equipes de Saude da Familia (SF), compartilhando e apoiando as praticas em
saude nos territérios sob a responsabilidade das equipes de SF. O assistente social é parte constitutiva das equipes
do NASF e trabalha permanentemente na relagdo entre estrutura, conjuntura e cotidiano, contribuindo com as
equipes na apreensao e na acao em face do cotidiano.

Analise as afirmativas abaixo no que se refere a atuacgdo profissional do Servico Social no NASF e assinale a
alternativa CORRETA.

A) As préticas do Servico Social no campo da Estratégia da Saude da Familia (ESF) possibilitam aos profissionais o
esclarecimento de suas competéncias, no ambito técnico social, contribuindo diretamente para intervengdes exclusivas da
area médica.

B) O assistente social atua constantemente no territdrio, referendando seu estatuto tradicional de atuagdo histérica no
desenvolvimento da comunidade, por meio de a¢des de orientacdo de higiene e controle social.

C) O assistente social, em conjunto com as demais categorias profissionais, procura conduzir-se no sentido de compreender,
intervir, antecipar e planejar projetos sociais e terapéuticos que vao para além da dimensdo biomédica.

D) O assistente social realiza a construcao do Projeto Terapéutico Singular (PTS) do paciente diretamente com o profissional
de psicologia, considerando que ha proximidade dos saberes e area de conhecimento entre as duas profissoes.

E) A organizagdo do trabalho do assistente social ocorre diretamente, na Secretaria Municipal de Saude e a partir de demandas
esponténeas, com o objetivo de realizar estudos e pareceres socais para o fornecimento de insumos hospitalares e
alimenticios.

34. Analise as afirmativas abaixo no que se refere aos objetivos do Servigo Social em um Nasf e assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Apoiar 0s usuarios na construcéo e ressignificacdo de seu projeto de vida.

B) Produzir conhecimento sobre a populacdo atendida na area da salide, o processo de pesquisa e a especificidade do servico
social.

C) Construir, coletivamente e de forma participativa entre a equipe de salde, segmentos organizados da comunidade, usuarios
e demais sujeitos sociais populares envolvidos na organizacdo do trabalho comunitario.

D) Participar da elaboragdo conceitual/metodolégica para apoiar as praticas educativo-participativas, desenvolvidas pela
equipe de trabalho, com usuérios e populagdo atendida.

E) No dmbito do Servico Social, busca-se identificar especificamente as condi¢Bes necessarias para a atencdo domiciliar por
meio da realizacdo individual de visitas domiciliares.

35. Ha diretrizes construidas no que tange as acfes para atuacdo do assistente social no Nasf, que ndo devem ser
interpretadas, entretanto, como especificas da referida categoria profissional, mas sim como resultado da interagédo
com todos os profissionais na sua interface com a area estratégica do Servigo Social.

A partir desse direcionamento, analise as afirmativas abaixo:

I.  Discutir e refletir permanentemente com as equipes de Salde da Familia a realidade social e as formas de
organizacdo social dos territérios, desenvolvendo estratégias de como lidar com suas adversidades e
potencialidades.

Il. Possibilitar e compartilhar técnicas que identifiquem oportunidades de geracdo de renda e desenvolvimento
sustentavel na comunidade ou de estratégias que propiciem o exercicio da cidadania em sua plenitude, com as
equipes de Salde da Familia e a comunidade.

I11. Desenvolver, junto com os profissionais das equipes de Salde da Familia, estratégias para identificar e abordar
problemas vinculados ao abuso de alcool e a outras drogas, assim como o encaminhamento para internagdo em
residéncias terapéuticas.
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IV. ldentificar, no territorio, as normas culturais das familias e da comunidade que contribuem diretamente para o
processo de adoecimento, realizando as orientacdes na perspectiva biomédica.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas | e Il estdo corretas.

B) Apenas Il e 111 estéo corretas.
C) Apenas Il e 1V estdo corretas.
D) Apenas I, Il e 11 estdo corretas.
E) I, 11, 111 e IV estdo corretas.

36. Netto (2000) considera que os procedimentos critico-analiticos implicam um resgate da fonte original marxiana em
sua estreita conexdo com a formulacdo dialética hegeliana. Nesse sentido, é urgente romper com as Vvarias
interpretacfes positivistas e neopositivistas dos marxistas posteriores, para reencontrar a “ortodoxia” que,
conforme o Lukéacs de 1923, reside exclusivamente no problema do método. Enfatiza que o cariz da teoria social
marxiana é de natureza ontoldgica. O que se visa nela é a realidade — o ser social (sua producéo e reproducao).

A partir dessa perspectiva, no que se refere a totalidade e mediagéo, analise as afirmativas abaixo:

I. A categoria da totalidade € um modelo abstrato e de hipdtese reflexiva- € uma das categorias centrais de Marx,
essencial para a compreensao do pensamento contemporaneo.

Il.  Para Lukécs (1979), a mediacdo é uma categoria objetiva, ontolégica, que tem que estar presente em qualquer
realidade, independentemente do sujeito.

I1l. A totalidade concreta é um sistema dindmico e movente de media¢cbes. O movimento e as tendéncias que
tensionam e transformam a totalidade implicam, para se realizarem contraditoriamente, o sistema de mediagGes
sempre aberto.

IV. Na reconstrugcdo do movimento da totalidade concreta, é a categoria da mediacdo que assegura a alternativa da
“sintese das muitas determinagdes”, ou seja, a elevagdo do abstrato ao concreto- mas exatamente, assegurando a
apreensao da processualidade que os fatos empiricos (abstratos) ndo sinalizam diretamente.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas | e Il estdo corretas.

B) Apenas I, Il e IV estdo corretas.
C) Apenas Il, Il e 1V estdo corretas.
D) Apenas Il e Il estdo corretas.

E) I, I1, 111 e IV estdo corretas.

37. De acordo com o Humaniza SUS, o conceito de clinica ampliada deve ser entendido como uma das diretrizes
impostas pelos principios do Sistema Unico de Satde (SUS). A universalidade do acesso, a integralidade da rede de
cuidado e a equidade das ofertas em saude obrigam a modificacdo dos modelos de atengéo e de gestdo dos processos
de trabalho em saude.

Em relacéo & Clinica Ampliada, analise as afirmativas a seguir e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

() Reconhecimento dos limites dos saberes e a afirmagdo de que 0 sujeito é sempre maior que os diagnésticos
propostos.

() Define a intervencéo terapéutica, considerando, predominantemente ou exclusivamente, 0s aspectos organicos.

() Fomento da co-responsabilidade entre os diferentes sujeitos implicados no processo de producdo de salde
(trabalhadores de salde, usuérios e rede social).

( ) Toma aremissdo de sintoma e a cura como seu objetivo.

() Aposta nas equipes multiprofissionais e transdisciplinares.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A)V,F, V,F, V.
B)V,FF,V,V.
C)F,F,V,F F.
D) V,V,V.V,V.
E) F,F,F,V,V.
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38. Originado do Movimento de Reforma Sanitéria, o Sistema Unico de Satde (SUS) néo foi implantado para dar
acesso a consulta e cura de doengas aos usuarios. A proposta do SUS foi construida sobre as bases da concepcao
ampliada de salde, que esta inserida na Constituicdo Nacional, quando se refere ao modelo de aten¢do a satde em
que o principio da integralidade articula as manifestacdes do processo saude/ doenga a determinantes sociais
(UFSC, 2012). Nesse sentido, é importante pensar no processo salde/doenca de forma integrada, para além da
concepc¢ado biomédica.

Dessa forma, analise as afirmativas a seguir no que se refere a concepcgao de Vulnerabilidade e a Clinica Ampliada.

I.  Nas intervengdes em que se faz uso da ferramenta da Clinica Ampliada, a vulnerabilidade dos
usuarios/comunidades precisa ser conhecida pela equipe, no sentido de possibilitar a construcdo voltada as
necessidades reais dos usudrios e comunidades, utilizando como ponto importante nos diagnosticos as condi¢fes
dos grupos sociais, de maneira participativa, assim como a redefinicdo dos objetos de intervencdo e a analise
critica das praticas de salde.

Il. A perspectiva da vulnerabilidade na Clinica Ampliada nega o aspecto bioldgico do ser, tendo uma diregdo de
acOes coletivas da salde verticalizada, ou seja, centraliza na responsabilidade e culpabilizacdo individual dos
usudrios por sua saude.

I1l. Pensar a vulnerabilidade das pessoas e de sua saude é identificar os aspectos subjetivos, sem necessariamente
analisar os aspectos estruturais que a produzem. Considera 0 processo de exclusdo social de forma individualizada
e de responsabilidade dos sujeitos.

IV. O modelo de vulnerabilidade relaciona os aspectos individuais, sociais e dos servicos de salde, reconhecendo,
também, a determinagdo social da doenca e a necessidade de se renovarem as praticas de saide como praticas
sociais e historicas, envolvendo diferentes setores da sociedade.

Estd CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) Il e lll.

C) 1, elV.
D)lelV.
E)llelV.

39. A Clinica Ampliada tem como requisitos para sua efetivacdo a integracdo da equipe, a adscricédo de clientela e a
construgdo de vinculo que permitira a elaboracdo de projeto de cuidado de forma singular para cada usuario ou
coletividade (BRASIL, 2007). A equipe de profissionais tem diferentes formacdes e saberes que devem atuar de
forma a atender da melhor maneira possivel as necessidades da populacéo adscrita. A atuagdo na satde da familia
permite um trabalho de interagdo entre os profissionais, possibilitando maior integracio da equipe e construcéo de
um projeto de trabalho comum (UFSC, 2012). Os modos de trabalho em equipe interferem diretamente na
construcdo de um projeto de cuidado singular.

Dessa forma, analise as afirmativas a seguir, no que tange a construcdo de Projeto Terapéutico Singular (PTS) e &
Clinica Ampliada.

I. A construgdo do PTS é realizada, apenas, a partir do direcionamento inicial da anamnese feita pelo médico, sendo
necessario, posteriormente, cada profissional fazer sua entrevista.

Il.  Procurar conhecer as singularidades do sujeito, perguntando sobre os medos, as raivas, as manias, 0
temperamento, seu sono e sonhos. S&o perguntas que ajudam a entender a dindmica do sujeito e suas
caracteristicas. Elas tém importancia terapéutica, pois possibilitam a associacdo de aspectos muito singulares da
vida com o projeto terapéutico.

I11. Procurar conhecer quais 0s projetos e desejos do usuario. Os desejos aglutinam uma enorme quantidade de energia
das pessoas e podem ou ndo ser extremamente terapéuticos.

IV. A definicdo de metas € de extrema importancia para a equipe, apés a definicdo de diagnostico, sendo necessario
estabelecer, de imediato, a condugdo do caso e prazo para alta, considerando a necessidade da equipe de atender
outras situagdes no territorio.

Esta CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) Il e lll.
)1, elV.
D)lelV.
E)IlelV.
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40. Para uma abordagem do Servico Social no processo de reproducdo das relagdes sociais, partimos da posicéo de que
o significado social da profissdao s6 pode ser desvendado em sua inser¢do na sociedade, ou seja, a analise da
profissdo, de suas demandas, tarefas e atribuicGes em si mesmas nao permitem desvendar a légica no interior da
qual essas demandas, tarefas e atribui¢des ganham sentido, de acordo com Yasbek (2009). Assim sendo, é preciso
ultrapassar a anélise do Servico Social em si mesmo para situd-lo no contexto de relacbes mais amplas que
constituem a sociedade capitalista, particularmente no ambito das respostas que essa sociedade e o Estado
constroem, frente a questao social e as suas manifestagfes, em multiplas dimensGes.

Dessa forma, analise as afirmativas a seguir no que se refere ao Servico Social e coloque V nas Verdadeiras e F nas
Falsas.

() Apréticado Servigo Social ndo é expressa pela polarizacdo dos interesses de classes sociais. Os assistentes sociais
sempre convergem a favor da classe trabalhadora, em especial da dimenséo subjetiva.

() Por meio da dimensdo subjetiva, os assistentes sociais consideram a andlise da realidade social, a partir dos
determinantes econdmicos na atual pds-modernidade em que a sociedade se encontra.

() E possivel afirmar o caréter essencialmente politico da prética profissional, uma vez que ela se explica no &mbito
das proprias relagdes de poder na sociedade.

() A possibilidade de a profissdo colocar-se na perspectiva dos interesses de seus usuarios depende da construcéo de
um projeto profissional coletivo que oriente as a¢des dos profissionais em seus diversos campos de trabalho.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.
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41. De acordo com Yasbek (2009), a institucionaliza¢do do Servico Social como profissdo na sociedade capitalista se
explica no contexto contraditério de um conjunto de processos sociais, politicos e econémicos, que caracterizam as
relacbes entre as classes sociais na consolidagdo do capitalismo monopolista. Assim, a institucionalizagdo da
profissdo de uma forma geral, nos paises industrializados, estd associada & progressiva interven¢do do Estado nos
processos de regulacdo social. As particularidades desse processo no Brasil evidenciam que o Servigo Social se
institucionaliza e legitima profissionalmente como um dos recursos mobilizados pelo Estado e pelo empresariado,
com o suporte da Igreja Catdlica, na perspectiva do enfrentamento e regulacido da Questao Social.

Nesse sentido, analise as afirmativas a seguir no que diz respeito a Questéo Social.

I. A Questdo Social em suas variadas expressdes, em especial, quando se manifesta nas condiges objetivas de vida
dos segmentos mais empobrecidos da populacdo, ¢, portanto, a "matéria-prima” e a justificativa da constituicdo do
espaco do Servico Social na divisdo sociotécnica do trabalho e na construcdo/atribuicdo da identidade da profisséao.

Il. Para lanni (1990), na década de 1930, o Estado brasileiro transformou a questdo social em problema de
administracdo, desenvolvendo politicas e agéncias de poder estatal nos mais diversos setores da vida nacional.

I11. O Servico Social na contemporaneidade atua na "questdo social”, como questdo moral, como um conjunto de
problemas sob a responsabilidade individual dos sujeitos que os vivenciam, embora situados dentro de relagdes
capitalistas.

IV. E narelagdo com a Igreja Cat6lica que o Servigo Social brasileiro vai fundamentar a formulagéo de seus primeiros
objetivos politico-sociais, orientando-se por posicionamentos de cunho humanista conservador, contrario aos
idedrios liberal e marxista na busca de recuperagdo da hegemonia do pensamento social da Igreja em face da
“questdo social”.

Estd CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) Il e lll.

C) I, elV.
D)lelV.
E)I,IelV.
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42. Na importante obra de Iamamoto (2003), intitulado “O Servi¢co Social na contemporaneidade: o trabalho e
formacio profissional”, a autora aponta que a pratica profissional ndo tem o poder miraculoso de revelar-se a si
mesma. Para a autora, desvendar a prética profissional cotidiana supde inseri-la no quadro das relagbes sociais
fundamentais da sociedade, ou seja, entendé-la no jogo tenso das relacdes entre classes sociais, suas fragdes e das
relacdes destas com o Estado brasileiro.

Nesse sentido, analise as afirmacfes abaixo no que se refere ao Servico Social na contemporaneidade, conforme
lamamoto (2003):

I. A profissdo tem olhado menos para a sociedade e mais para o Estado. A hipotese é a de que as reflexdes sobre o
nosso fazer profissional tém priorizado a andlise da intervencdo do Estado, via politicas sociais publicas, e dai
extraido os seus efeitos na sociedade.

Il. A autora enfatiza a necessidade de se olhar diretamente para o Estado, considerando seu papel decisivo no
processo de regulacdo da sociedade, além de determinar e explicar 0 movimento societéario, ndo sendo possivel,
explicar o Estado por meio da sociedade civil organizada.

I1l. A autora ja apontava em seus estudos, a analise no que se refere a refilantropizacdo no campo da prestacdo dos
servigos assistenciais, pelo estimulo a participacdo das entidade privadas, a iniciativas do “voluntariado”,
fortalecendo o jogo de interesses privados na implementacdo dos servigos sociais, afetando o seu carater publico.

IV. Ha uma diminuicdo de demandas por parte dos usudrios dos servigos, mesmo diante do aumento da pauperizagao
extrema da populacdo, sob o discurso da autoregulacéo da populacéo.

Esta CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) llelll.

C) 1, elV.
D) lelll.
E)llelV.

43. Analise afirmativas abaixo no que se refere ao Projeto Etico-Politico do Servigo Social:

I. O Projeto Etico- Politico do Servigo Social se limita & mera intencéo e/ou ao formalismo e/ou utopismo diante das
mudancas societarias, ndo ficando expresso nas decisdes e a¢des profissionais.

Il. O Projeto Etico- Politico do Servigo Social esta restrito ao “mundo das ideias” e nio é hegemonico na categoria
profissional.

I11. O Projeto Etico- Politico do Servico Social resulta dos desdobramentos de inspiracdo mais critica do Movimento
de Reconceituacdo latino-americano na realidade brasileira. A partir desse periodo — meados da década de 1960 —
no Brasil, foi sendo evidenciado, paulatinamente, um pluralismo no interior da profissdo, o que ndo mais
assegurou a unidimensionalidade do pensamento a-historico, acritico e moralizador no Servico Social, que se
assentou, fundamentalmente, no doutrinarismo religioso, claramente, de cariz conservador.

IV. Como representacdo de uma antecipacao ideal, o projeto ético-politico do Servico Social brasileiro é um projeto
profissional cujos fundamentos democraticos e progressistas se alinham ao cddigo de ética profissional do
assistente social em vigéncia.

Estda CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) lll e IV. D)lell.
C)lell. E)llelV.

44. A assisténcia social centra esforcos na prevencéo e no enfrentamento de situagdes de vulnerabilidade e risco sociais,
por meio de intervencdes territorializadas e com foco nas rela¢bes familiares e comunitarias. Para cumprir tal
finalidade, faz-se necessario planejar. O planejamento baseia-se em uma leitura da realidade e visa promover uma
mudanca na situacdo encontrada, segundo objetivos estabelecidos pela Politica Nacional de Assisténcia Social.

Quanto ao Plano Municipal (Distrito Federal) de Assisténcia Social e seu planejamento, analise as afirmativas
abaixo:

I. O Plano constitui elemento estratégico para a consolidagdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUS), para a
municipalizagdo, para a melhoria da qualidade dos servigos prestados e para a universalizagdo da rede de protegdo
social de assisténcia social, devendo prever resultados e impactos sobre as situac@es de vulnerabilidade e risco
sociais identificados nos territérios.
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E importante adotar uma referéncia para territorializacdo, com vistas a identificar os microterritorios e regides com
incidéncia de populacdo em situacdo de wvulnerabilidade, que deverdo merecer estudos mais especificos e
levantamentos complementares bem como ser prioritariamente cobertos.

O planejamento para implantagdo do Plano de Assisténcia Social deve estar baseado, apenas, em dados
macroestruturais e de Institutos de pesquisas.

Para o planejamento da cobertura gradual de CRAS no municipio, sugere-se a utilizacdo de cadastros de
programas sociais (Cadastro Unico e BPC), cadastros de servigos sociassistenciais governamentais e ndo—
governamentais e estudos ja existentes (estaduais, municipais ou do DF).

Esta CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) II, Il e IV.
C)lelll
D)L, lelV.
E)llelV.

45. Sarmento (2017) reconhece a significativa producéo do conhecimento em Servico Social e sua significativa conquista
tedrica alcancada no campo da tradi¢do marxista, com énfase na explicacdo critica da sociedade capitalista sem, no
entanto, evidenciar o mesmo vigor e dedicacdo tedrica a intervengdo profissional. Para a autora, é importante se
debrucar nos estudos e pesquisas sobre a formacao e exercicio profissional do assistente social, seu pensar e fazer.
Sobre o exercicio profissional e a construcéo do processo de conhecimento, analise as afirmativas abaixo:

Compreender a formagdo e o exercicio profissional do assistente social é fazer falar o pensar e o fazer deste; é
articular os caminhos, o movimento e a realidade do ser assistente social no cotidiano.

E importante apreender os acimulos tedricos desenvolvidos pelos estudos e pesquisas do Servico Social, em
particular acerca da categoria trabalho e seus fundamentos.

Construir permanentemente um movimento de compreensao da relacdo teoria e realidade que implica um conjunto
de mediacgBes entre os sujeitos profissionais e suas relagdes sociais nos mecanismos da producéo e reprodugao
social.

A categoria trabalho ndo deve ser analisada, apenas, a partir da perspectiva ontoldgica na atual sociedade
contemporanea. Deve ser compreendida a partir dos seus fendmenos, em especial no ambito da cultura, politico e
moral.

Estd CORRETO o que se afirma apenas em

Al el
B) II, Hl e IV.
C) el
D)1, llelV.
E)llelV.

46. Conforme Sarmento (2017), a técnica € um conhecimento empirico, elaborado, desenvolvido pela capacidade
humana como prolongamento de sua racionalidade para realizar as coisas. Para a autora, a técnica vai além dos
modelos e formas predefinidas de agir e se comportar diante das situacfes e estd relacionada a um complexo de
relagdes sociopoliticas e econdmicas de sua conformagcio temporal e historica. E nesse complexo que o conjunto de
relagBes que os instrumentos se constituem e se apresentam como potencializadores das intencionalidades tedrico-
politicas do profissional para efetivacdo da agdo, e as técnicas se constituem nas maneiras através das quais ele
conduz suas a¢fes ou objetiva suas intencionalidades.

Referente aos instrumentais, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

()
()

()

Observagdo: pode ser entendido como um instrumento importante no levantamento de dados qualitativos e que
possibilita a participa¢do conjunta dos usudrios e do assistente social.

Visita domiciliar: importante instrumento utilizado pelos assistentes sociais porque favorece uma melhor
compreensdo sobre as condi¢des de vida dos usudrios. N&o se faz necesséria comunicacéo e agendamento da visita
de forma prévia para que se possa fazer um retrato da realidade com fidelidade.

Entrevista: se constitui em um instrumento utilizado intencionalmente e que, sendo estabelecida entre individuos
diferenciados em seus papéis, vai expressar e manifestar contradicdo nessa relagdo. A entrevista é o
estabelecimento de um dialogo que vai se realizando, & medida que vamos desvelando o real, o concreto e
ampliando a consciéncia critica ou reduzindo a alienag&o dos entrevistados e do préprio assistente social.
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() Abordagem: é um contato intencional de aproximacdo através do qual é criado um espaco para formacdo moral,
principalmente em unidades hospitalares, quando ha o repasse das regras e rotinas da unidade de satde.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A)V,V,VV.
B) V,F,V,F.
C) V,V,FV.
D) F.F,V,F.
E) FV,FV.

47. Sobre os objetivos especificos da Rede de Aten¢do Psicossocial, de acordo com a Portaria n.° 3.088, de 23 de
dezembro de 2011, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Promover cuidados em salide, especialmente para grupos mais vulneraveis (crianga, adolescente, jovens, pessoas em
situacdo de rua e populagdes indigenas).

B) Reduzir danos provocados pelo consumo de crack, alcool e outras drogas.

C) Promover a reabilitacdo e a reinsercdo das pessoas com transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas na sociedade, por meio do acesso ao trabalho, renda e moradia solidaria.

D) Monitorar e avaliar a qualidade dos servicos por meio de indicadores de efetividade e resolutividade da atencéo.

E) Ampliar o acesso a atengdo psicossocial da populacdo em geral e inibir o consumo de crack, alcool e outras drogas na
sociedade.

48. De acordo com os Cadernos de Atencdo Bésica, n.° 40 (BRASIL, 2015), a Atencdo Basica (AB) ocupa uma posi¢cao

privilegiada e estratégica para controle do tabaco dentro do Sistema Unico de Sadde (SUS), assim como para
diversos outros agravos cronicos a salde, resultado de seus quatro atributos essenciais: (1) primeiro acesso; (2)
integralidade; (3) longitudinalidade; e (4) coordenacédo do cuidado (BRASIL, 2010).
Para além desses quatro atributos, espera-se que as equipes de AB sejam resolutivas, ou seja, por meio de um
cuidado qualificado e abrangente, resolvam a maior parte dos problemas de satde da sua comunidade. Uma vez que
0 tabagismo é ainda um problema de salde prevalente no Pais, é seguro que o cuidado da pessoa que fuma e a
prevencdo para o inicio desse habito fagam parte do leque de suas responsabilidades.

Nesse sentido, analise as afirmativas abaixo no que se refere a atuacdo da equipe da AB e os cuidados em relagéo ao
tabagismo:

I. A Coordenacdo do Cuidado pode dizer respeito a um acompanhamento multidisciplinar, como no caso de
especialidade médica ou matriciamento pelas equipes dos Nucleos de Apoio & Salde da Familia (Nasf), mas
também a intersecdes mais amplas, intersetoriais, com as areas da Educacdo e da Assisténcia Social, por exemplo.
A AB nunca se desresponsabiliza do individuo, assumindo a fungdo primordial de auxiliar no desenho e na
organizacéo da teia de servigos envolvidos no seu cuidado de saude.

Il. A AB devera utilizar uma estratégia Unica para que o individuo possa cessar 0 uso do cigarro. Ha recomendacao
em todos os casos do uso de medicacdes, considerando o efeito nocivo do tabaco e seu elevado nivel de
dependéncia.

I11. A pessoa que conhece e € conhecida por sua equipe de salde tende a se engajar mais no cuidado pactuado e
compartilhado de sua saide, o que em Gltima analise promove maior adesdo e melhores desfechos, sendo bastante
interessante no cenario da prevencao da iniciacdo e na cessagdo tabagica.

IVV. No Brasil hd uma elevada oferta de servicos para cessacdo do uso de tabaco, devido ao porcentual significativo de
fumantes que desejam ou tentam parar de fumar. Essa oferta & realizada, principalmente, em servigos
ambulatoriais de policlinicas e hospitais de alta complexidade.

Estd CORRETO o que se afirma em

A) |, Il e lll, apenas.
B) I, Il e IV, apenas.
C) I e I, apenas.
D)LILIelV.

E) I, Il eV, apenas.
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49. Conforme Vieira, Melo e Soares (2023), a atua¢do de assistentes sociais na Aten¢do Priméria em Sadde vem sendo
objeto de reflexdo de pesquisadores e profissionais da area, especialmente ampliada apos a expansdo da politica no
Brasil e da criacédo dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), em 2008, com a Portaria 145 do Ministério da
Saude (BRASIL, 2008). Antes disso, diversos estudos e profissionais pioneiros e o proprio conjunto CFESS/CRESS
defendiam a insercdo de profissionais de Servigo Social nas equipes da Estratégia Salde na Familia, bem como
dando apoio aos servicos da rede da atencdo primaria. A partir da pesquisa realizada pelas autoras, foram
identificados os desafios a pratica profissional — configurados especialmente pelas inflexdes e dificuldades na
Atencdo Primaria, adensadas pela crise sanitaria e as tendéncias da politica de satde.

Referente a esses desafios, analise as afirmativas a seguir:

I.  Pode-se identificar que a precarizagdo da politica de salde com impactos nos servicos da atencdo primaria, com
falta de recursos, déficit de profissionais nas equipes, falta de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI),
principalmente no comeco da pandemia, falta de equipamentos, como computadores, telefones, veiculos para
realizacdo de visitas, entre outros, causou desafios importantes no atendimento a populacéo na referida politica.

Il. Outro desafio foi o agravamento das expressfes da questdo social, configuradas numa maior demanda de
assisténcia para as equipes multiprofissionais.

I1l. A Politica de Saude foi impactada com a continuidade e intensificacdo da privatizacdo ndo classica dos servigos de
salde, especialmente via terceirizagdo, implicando na precarizacdo do trabalho, por sua vez caracterizada pela
fragilizacdo dos vinculos de trabalho, pela baixa contratacdo de profissionais, demissdo de profissionais,
contratacdo tempordria de profissionais, bem como maior controle sobre o trabalho das profissionais.

IV. No periodo pandémico, houve restricdo em relagdo ao uso de Tecnologias da Informagdo e Comunicagdo (TIC),
por meio do teletrabalho, sendo utilizado por alguns setores da Atencdo Priméria. O teletrabalho, ou trabalho
remoto, no &mbito da Atencdo Primaria em Salde foi totalmente custeado pelos municipios, ndo havendo impacto
direto aos trabalhadores.

Esta CORRETO o que se afirma em

A) |, Il e 11, apenas.
B) I, Il e IV, apenas.
C) lll e 1V, apenas.
D) I e Il, apenas.
E)LILHelV.

50. Pontes (2002) analisa, em seu livro, 0s autores que estudaram a categoria mediacdo no Servi¢o Social e que
contribuiram significativamente para debate.
Nesse sentido, quanto as contribuigdes de José Paulo Netto para o debate da referida categoria analitica, analise as
afirmativas a seguir:

I.  Ainsercdo da analise tedrica do Servico Social, & luz da categoria media¢do, somente aparece nos seus textos na
década de 1980.

Il.  No texto “Para a critica da vida cotidiana”, publicado no livro intitulado “O conhecimento da vida cotidiana”
(1987), o autor constroi um estudo das categorias nucleares do pensamento de Marx, no sentido de alicergar sua
critica da vida cotidiana. Nesse contexto, a mediagdo aparece ladeada pela categoria totalidade e concreto-abstrato,
na condicao de categorias nucleares de pensamento marxiano.

I1l. Netto buscou captar, nos eixos principais do método dialético, o papel e a interagdo da categoria mediagao.

IVV. Netto qualifica mediacdo, em seu texto de 1987, como categoria tanto reflexiva quanto ontoldgica, ou seja, projeta
a compreensdo da mediacdo para o plano de maior complexidade, portanto, de maior fidelidade ao movimento
dialético.

Estd CORRETO o que se afirma em

A) I, Il e lll, apenas.
B) 11 e 111, apenas.
C) lelV, apenas.

D) I, lll e IV, apenas.
E)LILIelV.
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