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Instruções 

– Confira o material recebido (CADERNO DE QUESTÕES e CARTÃO DE RESPOSTAS); se houver falha, solicite a 

substituição ao fiscal da sala. 

– Após conferir seus dados no CARTÃO DE RESPOSTAS (NOME, Nº de INSCRIÇÃO e PROGRAMA DE RESIDÊNCIA), assine 

no local indicado. 

– Este caderno contém 40 questões de múltipla escolha, com quatro alternativas (A, B, C e D), das quais somente uma 
será a correta. 

– O CARTÃO DE RESPOSTAS é o único documento válido para a correção da prova objetiva, sendo de 

responsabilidade do candidato sua guarda durante a prova, seu preenchimento e sua entrega ao fiscal de sala. 

– Preencha o CARTÃO DE RESPOSTAS com bastante atenção, à caneta esferográfica (ponta grossa, tinta azul ou 

preta), marcando uma única alternativa em cada questão. 

– Verifique, no CARTÃO DE RESPOSTAS, as instruções para preenchimento. Sob nenhuma circunstância, o cartão de 

respostas será substituído devido a erro, desatenção ou falha no preenchimento por parte do candidato. 

– Durante a realização da prova, estão vedados o empréstimo de materiais, a comunicação entre candidatos ou 

terceiros, a utilização de quaisquer dispositivos, como máquina calculadora e/ou similares, livros, anotações, réguas 

de cálculo, impressos ou qualquer outro material de consulta. 

– A prova objetiva terá duração de até 3 horas, incluído o tempo para preenchimento do cartão de respostas. 

– Após o início da prova, o candidato deverá permanecer na sala pelo tempo mínimo de 60 minutos. 

– Ao terminar a prova, o candidato devolverá ao fiscal da sala o CARTÃO DE RESPOSTAS. 

– O candidato somente poderá levar o caderno de provas quando estiver faltando 60 minutos para o término do 

tempo total de duração da prova. Por razões de segurança, o candidato que sair antes desse horário não poderá 

copiar as suas respostas.  

– Os dois últimos candidatos de cada sala de prova deverão permanecer no recinto, a fim de acompanhar o lacre do 

material, quando então poderão retirar-se do local após concluído o procedimento. 
 

DIREITOS AUTORAIS RESERVADOS. PROIBIDA A REPRODUÇÃO, AINDA QUE PARCIAL, SEM AUTORIZAÇÃO PRÉVIA. 
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POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE | 15 QUESTÕES 
 
1) Segundo Backes et al. (2009), em relação aos conceitos e 
às ideias de saúde e doença desenvolvidos ao longo da 
história e na contemporaneidade, avalie se as afirmativas 
são certas (C) ou erradas (E) e assinale a sequência 
correspondente. 
 
(  ) Na Antiguidade, acreditava-se que as doenças poderiam 

ser causadas por elementos naturais ou sobrenaturais. 
Nesse período, a compreensão das doenças era por meio 
da filosofia religiosa. A doença é resultante do 
desequilíbrio do organismo humano. 

(  ) A multicausalidade das doenças aparece na Renascença, 
em que os fatores causadores das doenças eram 
relacionados ao agente etiológico, ao hospedeiro e ao 
meio ambiente. Acreditavam que as causas agiam entre 
si, acarretando maior gravidade das doenças.  

(  ) Na contemporaneidade, a atenção à saúde volta-se para 
a promoção da saúde. Consideram-se importantes as 
vulnerabilidades e o empoderamento dos indivíduos, 
assim como a subjetividade e a singularidade do que 
acontece nas esferas individual e coletiva. 

(  ) O conhecimento científico contribui para a caracterização 
da saúde e das doenças. Suas verdades são estanques e 
devem desconsiderar as práticas de cuidado e 
autocuidado de cada indivíduo e cultura. 

 
a) C - E - C - C. 
b) C - E - C - E. 
c) C - C - E - C. 
d) C - C - E - E.  
 

2) Para Albuquerque (2014), em relação à produção social 
do humano e à determinação da saúde e da doença, é 
CORRETO afirmar que:  
 
a) A humanidade modifica a natureza, controlando seus 

processos de forma a adequá-la às suas necessidades. 
b) O ser humano, a partir de uma ideia, realiza processos 

para manutenção de bens e produtos que sejam 
obsoletos para sua sobrevivência. 

c) A sobrevivência humana se dá por meio de uma relação 
instintiva de subordinação à natureza. 

d) A humanidade reduz a mortalidade precoce, diminuindo a 
longevidade. 

 

3) Em relação ao processo de saúde e doença e seus 
determinantes sociais, analise as afirmativas abaixo e 
assinale a alternativa CORRETA. 
 
I. Segundo Albuquerque (2014), com a utilização dos meios 

de vida que o ser humano elabora e intencionalmente 
modifica, ele consegue garantir sua sobrevivência e ter 
maiores possibilidades de realização, o que pode reduzir a 
mortalidade precoce, aumentar a longevidade e 
desenvolvimento de seus saberes. 

II. Albuquerque (2014) nos diz que compreender a 
determinação social da saúde não consiste em 
compreender apenas que a saúde depende do acesso aos 
objetos humanos, mas à possibilidade de realização, de 
satisfação das necessidades da vida e ao acesso aos 
produtos necessários para tal fim. 

III. Segundo Albuquerque (2014), a saúde, entendida como a 
possibilidade de objetivação em cada indivíduo, 
apresenta-se de modo semelhante nas diferentes 
sociedades, classes e estratos de classes sociais, apesar 
das diferenças biológicas entre os corpos dos seres 
humanos que as compõem.  

 
a) Todas as afirmativas estão corretas. 
b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
c) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 
d) Apenas a afirmativa I está correta. 
 

4) Considerando-se a Resolução-RDC nº 36/2013, da Agência 
Nacional de Vigilância Sanitária, relacione as colunas e 
assinale a sequência correspondente. 
 
(1) Incidente. 
(2) Evento adverso.  
(3) Gestão de risco. 
(4) Cultura de segurança. 
 
(  ) Evento ou circunstância que poderia ter resultado, ou 

resultou, em dano desnecessário à saúde. 
(  ) Conjunto de valores, atitudes, competências e 

comportamentos que determinam o comprometimento 
com a gestão da saúde e da segurança, oportunizando 
aprender com as falhas e melhorando a atenção à saúde. 

(  ) Incidente que resulta em dano à saúde. 
(  ) Aplicação sistêmica e contínua de políticas, 

procedimentos, condutas e recursos na identificação, 
análise, avaliação, comunicação e controle de riscos e 
eventos adversos que afetam a segurança, a saúde 
humana, a integridade profissional, o meio ambiente e a 
imagem institucional. 

 
a) 3 - 2 - 4 - 1. 
b) 2 - 3 - 1 - 4. 
c) 3 - 1 - 4 - 2. 
d) 1 - 4 - 2 - 3. 
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5) Considerando-se a Resolução-RDC nº 36/2013, da Agência 
Nacional de Vigilância Sanitária, analise as afirmativas abaixo 
e assinale a alternativa CORRETA. 
 
I. A Resolução se aplica a todos os serviços de saúde, 

excetuando-se os privados. 
II. O Núcleo de Segurança do Paciente (NSP) deve adotar 

como princípio e diretriz a garantia das boas práticas de 
funcionamento do serviço de saúde. 

III. Os eventos adversos que evoluírem para óbito devem ser 
notificados em até 60 dias a partir do ocorrido para 
análise aprofundada do evento. 

IV. Compete aos NSP estabelecer barreiras para a prevenção 
de incidentes nos serviços de saúde. 

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

6) Em um ensaio clínico randomizado, pacientes idosos em 
uso por pelo menos 3 meses consecutivos de  medicamentos 
com ação no sistema nervoso central (opioides, sedativos-
hipnóticos, relaxantes musculares, antidepressivos tricíclicos 
ou anti-histamínicos de primeira geração) foram recrutados, 
juntamente ao seu médico prescritor, para serem 
aleatoriamente alocados para intervenção de educação do 
paciente e apoio à decisão do médico, ou para grupo 
controle de cuidados habituais, para avaliar seu impacto na 
prevenção de quedas. Como resultado primário, o risco 
relativo (RR) estimado para quedas foi de 1,11 (IC 95%, 0,94 
a 1,31), na comparação do grupo intervenção vs. controle. 
Com base nesses dados, assinale a alternativa CORRETA. 
 
a) O risco de quedas foi 1,11% menor no grupo intervenção, 

comparado ao controle. 
b) O risco de quedas foi 11% maior no grupo intervenção 

comparado ao controle, sendo esse resultado 
estatisticamente significativo. 

c) Estima-se que a redução relativa do risco para quedas seja 
de 11% no grupo intervenção,  comparado ao controle. 

d) Não houve diferença estatisticamente significativa entre 
grupos intervenção e controle. 

 

7) Em um ensaio clínico randomizado, no qual pacientes 
idosos em uso por pelo menos 3 meses consecutivos de  
medicamentos com ação no sistema nervoso central 
(opioides, sedativos-hipnóticos, relaxantes musculares, 
antidepressivos tricíclicos ou anti-histamínicos de primeira 
geração) foram recrutados, juntamente ao seu médico 
prescritor, para serem aleatoriamente alocados para 
intervenção de educação do paciente e apoio à decisão do 
médico, ou para grupo controle de cuidados habituais. O 
risco relativo (RR) estimado para alcançar a descontinuação 
do uso dessas medicações foi de 1,79 (IC 95%, 1,29-2,50), na 
comparação do grupo intervenção vs. controle. Com base 
nos dados apresentados, assinale a alternativa CORRETA. 
 
a) Descontinuação da medicação foi 1,79% menor no grupo 

intervenção, comparado ao controle. 
b) Descontinuação da medicação foi 79% mais 

frequentemente alcançada no grupo intervenção 
comparado ao controle, sendo esse resultado 
estatisticamente significativo. 

c) Estima-se que a redução relativa do risco para 
descontinuação da medicação seja de 79% no grupo 
intervenção,  comparado ao controle. 

d) Não houve diferença estatisticamente significativa entre 
grupos intervenção e controle. 

 

8) O SUS é constituído pela conjugação de ações e serviços 
de promoção, proteção e recuperação da saúde, sendo 
organizado de forma regionalizada e hierarquizada. A Região 
de Saúde deve conter, no mínimo, ações e serviços de 
atenção primária, urgência e emergência, entre outros. 
Sobre essas ações e serviços, analise as afirmativas abaixo e 
assinale a alternativa CORRETA. 
 
I. Atenção psicossocial. 
II. Atenção ambulatorial especializada e hospitalar. 
III. Vigilância em saúde. 
 
a) Apenas a afirmativa I está correta. 
b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
d) Todas as afirmativas estão corretas. 
 

9) De acordo com a Lei nº 8.080/1990 — Lei Orgânica da 
Saúde, assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo 
CORRETAMENTE. 
 
Entende-se por vigilância _______________ um conjunto de 
ações que proporcionam o conhecimento, a detecção ou 
prevenção de qualquer mudança nos fatores determinantes 
e condicionantes de saúde _______________, com a 
finalidade de recomendar e adotar as medidas de 
_______________ das doenças ou agravos. 
 
a) epidemiológica | individual ou coletiva | prevenção e 

controle 
b) sanitária | coletiva | controle 
c) epidemiológica | individual | fiscalização e reabilitação 
d) sanitária | individual ou coletiva | prevenção e controle 
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10) Sobre as atribuições diferenciadas da União, dos Estados 
e dos Municípios no âmbito da Vigilância em Saúde, assinale 
a alternativa CORRETA. 
 
a) Compete exclusivamente à União a elaboração de normas 

pertinentes à vigilância em saúde. 
b) A União é a única responsável pela execução de ações de 

vigilância sanitária em portos, aeroportos e fronteiras, 
sem possibilidade de compartilhamento com Estados e 
Municípios. 

c) Os Municípios são responsáveis por participar da 
pactuação regional e estadual das ações e dos indicadores 
de vigilância em saúde. 

d) Os Estados, diferentemente da União, não têm 
atribuições relacionadas ao financiamento das ações de 
vigilância em saúde. 

 

11) Sobre as redes de atenção à saúde (RAS), analise as 
afirmativas abaixo e assinale a alternativa CORRETA. 
 
I. A Portaria nº 4.279, de 30 de dezembro de 2010, 

estabelece as diretrizes para a organização das RAS no 
âmbito do SUS. 

II. Propor novas formas de financiamento para a Atenção 
Primária à Saúde dos municípios, desde que cumpram os 
seguintes atributos: primeiro contato; longitudinalidade; 
integralidade; coordenação; centralidade na família; 
abordagem familiar e orientação comunitária, que é uma 
estratégia para implantação da RAS. 

III. As RAS são definidas como os serviços e as ações que 
intervêm em processos de saúde doença, pautados em 
diferentes densidades tecnológicas, logísticas e de gestão 
para assegurar a integralidade do cuidado, melhorar o 
acesso, a equidade, bem como a eficácia proposta no 
SUS. 

 
a) Apenas a afirmativa I está correta. 
b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
d) Todas as afirmativas estão corretas. 
 

12) O terceiro componente das redes de atenção, os 
sistemas de apoio, são os lugares institucionais em que se 
realizam serviços comuns a todos os pontos de atenção à 
saúde. Quais são estes sistemas de apoio? 
 
a) Sistema de diagnóstico e terapêutico, sistema de 

assistência farmacêutica e sistemas de informação à 
saúde. 

b) Sistemas de governança, sistema de identificação da área 
geográfica e sua população. 

c) Sistemas logísticos e sistema de saúde mental. 
d) Sistema da rede hospitalar no nível federal. 
 

13) A governança das redes de atenção à saúde, no SUS, 
deve ser feita pelas Comissões Intergestores. Sobre estas 
comissões, relacione as colunas e assinale a sequência 
correspondente. 
 
(1) Comissões Intergestores Tripartite. 
(2) Comissões Intergestores Bipartite. 
(3) Comissões Intergestores Regionais. 
 
(  ) Âmbito das regiões de saúde. 
(  ) Âmbito federal. 
(  ) Âmbito estadual. 
 
a) 1 - 2 - 3. 
b) 3 - 2 - 1. 
c) 3 - 1 - 2. 
d) 1 - 3 - 2. 
 

14) Sobre o tema da bioética, assinale a alternativa 
INCORRETA. 
 
a) As condições necessárias para que a interdisciplinaridade 

ocorra são a existência de uma linguagem comum; 
objetivos comuns; reconhecimento da necessidade de 
considerar diferenças existentes; domínio dos conteúdos 
específicos de cada um dos participantes; e elaboração de 
uma síntese complementar. 

b) Bioética é uma reflexão compartilhada, complexa e 
interdisciplinar sobre a adequação das ações que 
envolvem a vida e o viver. 

c) Na bioética, a humildade é uma característica que não é 
levada em consideração, pois o resultado das reflexões 
são sempre definitivos e imutáveis. 

d) Conhecimentos e discussões gerados pela bioética e pela 
ecologia contribuíram para ampliar a noção de 
responsabilidade. 

 

15) Considerando a Política Nacional de Educação 
Permanente em Saúde (PNEPS), assinale a alternativa 
CORRETA. 
 
a) Como política pública, baseia-se na aprendizagem pelo 

método tradicional de ensino. 
b) A residência multiprofissional em saúde (RMS) é 

considerada um espaço para o desenvolvimento das 
ações de educação permanente em saúde (EPS), o qual 
pode se constituir como um dispositivo potencial para 
promover as mudanças pretendidas pelos profissionais de 
saúde, a fim de consolidar os princípios do SUS. 

c) Para a operacionalização da PNEPS, torna-se imperativa a 
premissa de que as práticas dos profissionais de saúde 
respondam prioritariamente às demandas das redes 
ambulatoriais e hospitalares privadas.  

d) O fazer profissional na área da saúde, incluindo a RMS e a 
EPS, é um fim em si mesmo e tem como ação principal a 
oferta de cursos na modalidade a distância.  
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS | 25 QUESTÕES 
 
16) Chaves e Oliveira (2024) abordam no seu artigo que os 
cuidados paliativos foram definidos em 1990 pela 
Organização Mundial de Saúde (OMS), e em 2002 o conceito 
foi ampliado e revisto. De acordo com esse conceito, são 
apresentados princípios gerais. Sobre os princípios gerais 
dos cuidados paliativos (OMS, 2002), avalie se as afirmativas 
são certas (C) ou erradas (E) e assinale a sequência 
correspondente. 
 
(  ) Proporciona alívio da dor e outros sintomas angustiantes. 
(  ) Afirma a vida, portanto, pretende adiar a morte. 
(  ) Integra os aspectos psicológicos e espirituais do cuidado 

ao paciente. 
 
a) E - E - C. 
b) C - C - C. 
c) C - E - C. 
d) C - C - E. 
 

17) Considerando os resultados da pesquisa bibliográfica 
referente aos trabalhos sobre APS, apresentados por Vieira, 
Melo e Soares (2023), relacione as colunas e assinale a 
sequência correspondente. 
 
(1) Desafios à prática profissional. 
(2) Principais estratégias profissionais. 
 
(  ) O uso de Tecnologias de Informação e Comunicação (TIC). 
(  ) A articulação com a rede socioassistencial. 
(  ) A continuidade e a intensificação da privatização não 

clássica dos serviços de saúde. 
(  ) As ações socioeducativas. 
 
a) 1 - 2 - 1 - 2. 
b) 2 - 2 - 1 - 2. 
c) 1 - 1 - 1 - 2. 
d) 2 - 1 - 2 - 1. 
 

18) Para um debate crítico sobre a residência 
multiprofissional em saúde, de acordo com Silva (2020), é 
importante considerar a questão do financiamento e a sua 
relação com o trabalho em saúde. Sobre este tema, avalie se 
as afirmativas são certas (C) ou erradas (E) e assinale a 
sequência correspondente. 
 
(  ) O tensionamento da coexistência entre interesses 

privados e públicos atua fortemente nas bases materiais e 
subjetivas do trabalho em saúde no SUS e, por 
conseguinte, nas bases para o desenvolvimento da 
residência multiprofissional em saúde. A disputa entre 
interesses públicos e privados e essa relação traz 
repercussões para a formação e o trabalho desenvolvidos 
na saúde. 

(  ) Na Residência atuam mutuamente vários sujeitos, os 
quais estão submetidos às contingências objetivas do 
processo de reestruturação produtiva na saúde, processo 
este marcado, entre outras questões, por privatização dos 
serviços, desoneração fiscal, intensificação do trabalho 
em saúde, precarização dos vínculos e das condições para 
sua realização no SUS. 

(  ) A formação via residência não pode ser discutida sem 
considerarmos as facetas da política de saúde brasileira e 
sua relação com o desenvolvimento do capitalismo no 
Brasil. Desconsiderar as estruturas econômicas e sociais 
que fundam a lógica do direito social no Brasil, 
especialmente aqui tratado o SUS, esvazia qualquer 
análise acerca do trabalho e da formação em saúde para 
atuação no SUS. 

 
a) E - E - C. 
b) C - C - E. 
c) C - E - C. 
d) C - C - C. 
 

19) A residência multiprofissional em saúde é uma formação 
em nível de pós-graduação lato sensu. Conforme Silva 
(2020), assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo 
CORRETAMENTE. 
 
A potencialidade da Residência multiprofissional em saúde 
consiste em sintonizar _____________ e ______________, 
bem como em situar as necessidades _____________ como 
eixo norteador da qualificação de profissionais da saúde, 
tomando ____________ como lócus de ensino e 
aprendizagem. 
 
a) formação | trabalho | de saúde da população usuária | o 

cotidiano dos serviços do SUS 
b) internação hospitalar | ambulatório | dos serviços de 

saúde | a atenção terciária 
c) os serviços privados | o SUS | dos planos de saúde | os 

consultórios de atendimento privado 
d) atenção básica | alta complexidade | do Sistema Único de 

Saúde | a atenção básica 
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20) Coldibeli, Paiva e Batista (2021) apresentam uma revisão 
sistemática de literatura que teve como objetivo conhecer o 
que tem sido pesquisado sobre a saúde de mulheres em 
situação de rua no contexto nacional e no internacional. 
Conforme os autores, aliado ao patriarcado, o aspecto que 
une as diferentes realidades analisadas é o: 
 
a) Uso de álcool e outras drogas. 
b) Modo de produção capitalista. 
c) Subfinanciamento em políticas para mulheres. 
d) Preconceito por raça e gênero. 
 

21) A partir da análise dos resultados e discussões de 21 
artigos, Coldibeli, Paiva e Batista (2021) apresentam três 
categorias de análise referentes à saúde das mulheres em 
situação de rua, sendo elas: violência, pobreza e viver nas 
ruas: implicações para a saúde das mulheres; maternidade, 
trabalho e saúde: ambivalência sentida nos corpos; e acesso 
aos serviços de saúde e assistência social. Com relação aos 
resultados evidenciados, avalie se as afirmativas são certas 
(C) ou erradas (E) e assinale a sequência correspondente. 
 
(  ) Nas pesquisas encontradas, foram identificados poucos 

relatos de mulheres que afirmaram sair de casa por 
sofrerem algum tipo de violência praticada por parceiros 
íntimos ou familiares, inexistindo a relação de situações 
de violência com uma possível fuga para as ruas como 
forma de garantirem sua segurança. 

(  ) Muitos artigos demonstraram como os serviços 
direcionados às pessoas em situação de rua são capazes 
de responder às demandas e às necessidades das 
mulheres, ofertando um serviço consistente, articulado às 
demais políticas públicas e de qualidade, sensível às suas 
especificidades.  

(  ) Os resultados analisados apontam que o trabalho 
aparece em uma relação ambivalente quando pensado 
em termos de saúde, pois, por um lado, é visto como um 
caminho para um futuro melhor e com condições dignas 
para cuidarem de seus filhos; por outro, o próprio fato de 
serem mães torna-se um dificultador nessas buscas. 

 
a) E - C - E. 
b) C - E - C. 
c) E - E - C. 
d) C - C - E. 
 

22) A formação profissional em Serviço Social demanda a 
interação com inúmeros fatores da vida cotidiana, sendo a 
pesquisa científica um dos meios adotados para conhecê-los. 
Segundo Araújo et al. (2020), é CORRETO afirmar que: 
 
a) A profissão, para a desmistificação da realidade e 

desnaturalização dos estigmas sociais e culturais, por 
meio da pesquisa social, se utiliza da pós-modernidade 
para superar a dicotomia teoria-prática e ultrapassar o 
imediatismo.  

b) É necessário ouvir os sujeitos não apenas para obter 
informações, mas para saber sua opinião sobre a 
pesquisa. Dar voz e vez não apenas para conferir 
visibilidade, mas para melhor encaminhar a pesquisa a 
fim de obter solução para o problema estudado.  

c) Toda coleta de dados é uma pesquisa que, embora exija 
esforços substanciais do pesquisador, como saber 
manusear técnicas, instrumentais, métodos e base teórica 
para interpretação dos dados, não é algo refinado, 
eliminando a necessidade de um script.  

d) Algumas pesquisas são avaliadas como mais importantes 
do que outras, especialmente aquelas em que se 
consegue garantir a neutralidade, sendo este aspecto 
fundamental para a fidedignidade da análise e da 
apresentação dos resultados. 

 

23) Considerando as diferenças entre a noção de 
determinantes sociais e a determinação social apresentadas 
por Silva e Bicudo (2022), relacione as colunas e assinale a 
sequência correspondente. 
 
(1) Determinantes sociais da saúde. 
(2) Determinação social do processo saúde-doença. 
 
(  ) Parte da abordagem latino-americana ancorada no 

referencial teórico do materialismo histórico-dialético. 
(  ) Leitura reducionista e fragmentada da vida social a partir 

de “fatores” (condições de vida e trabalho, de educação, 
de moradia, etc.), “circunstâncias” e “condições”.  

(  ) Exige uma postura crítica diante da naturalização da 
pobreza e do enfrentamento à questão social por um 
Estado supostamente neutro. 

(  ) Seu enfoque acaba por reforçar a reprodução e o 
fortalecimento da perspectiva positivista que direcionou a 
epidemiologia tradicional.  

 
a) 1 - 2 - 1 - 2. 
b) 2 - 2 - 1 - 1. 
c) 1 - 1 - 2 - 2. 
d) 2 - 1 - 2 - 1. 
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24) Conforme Silva e Bicudo (2022), assinale a alternativa 
que preenche a lacuna abaixo CORRETAMENTE. 
 
Embora a noção ____________________ compareça como 
uma certa evolução da compreensão estritamente biológica, 
a mesma não avança no sentido de apontar para a 
necessidade de mudança das condições estruturais que 
determinam as desigualdades nas formas de nascer, viver, 
adoecer e morrer.  
 
a) da determinação social do processo saúde-doença 
b) da medicina social latino-americana  
c) dos determinantes sociais 
d) do processo saúde-doença 
 

25) Yazbek (2020) conclui sobre a necessidade de realizar, no 
tempo presente, um enfrentamento: 
 
a) Aos fundamentos da profissão. 
b) À ofensiva conservadora. 
c) À teoria social marxiana. 
d) À totalidade da vida social. 
 

26) A partir do debate acumulado no âmbito do Serviço 
Social, Yazbek (2020) destaca elementos estruturantes da 
sociabilidade capitalista, que são: 
 
a) A questão social e a desigualdade. 
b) A financeirização da economia e a teoria marxiana. 
c) A teoria marxiana e o trabalho. 
d) A financeirização da economia e a questão social. 
 

27) Paiva, Arruda, Benedito e Keller (2023) abordam, no seu 
trabalho, o envelhecimento de negros e negras e a defesa 
intransigente das políticas sociais no tempo do 
conservadorismo e do ultraneoliberalismo. Com relação a 
este artigo, avalie se as afirmativas são certas (C) ou erradas 
(E) e assinale a sequência correspondente. 
 
(  ) Somente no século XXI que conseguimos lograr êxito em 

superar as históricas e estruturais desigualdades de 
gênero, classe e raça. 

(  ) O conservadorismo tem servido à ordem estabelecida, 
estando vinculado a um projeto societário que prevê a 
continuidade das relações de opressão e da composição 
da sociedade organizada em classes. 

(  ) Passados 124 anos da assinatura da Lei Áurea – que 
oficialmente extinguiu a escravidão no Brasil –, pessoas 
negras são as que mais sofrem as consequências da 
desigualdade social. 

 
a) E - E - C. 
b) C - E - E. 
c) E - C - C. 
d) C - C - E. 
 

28) A pandemia da covid-19 custou caro para os “negócios”. 
Além dos óbitos que provocou, paralisou as atividades 
econômicas e, por isso, afetou o lucro e a reprodução do 
capital. De acordo com as reflexões de Marques, Leite e 
Depieri (2021), as pandemias, sob a mundialização do 
capital,  tornaram-se  questão  de: 
 
a) Coesão social. 
b) Sobrevivência. 
c) Autonomia. 
d) Mercadoria. 
 

29) Com base na obra “As tendências teóricas metodológicas 
das produções sobre família e os fundamentos do serviço 
social”, aponte o  método e a teoria que solidificam os 
fundamentos do Serviço Social na contemporaneidade: 
 
a) Observação e socialização. 
b) Materialista histórico-dialético e social marxiana. 
c) Qualitativo e quantitativo. 
d) Qualitativo e social. 
 

30) Conforme o Código de Ética do(a) Assistente Social, em 
seu Capítulo III, das relações com assistentes sociais e outros 
profissionais, é vedado ao assistente social: 
 
a) Repassar ao seu substituto as informações necessárias à 

continuidade do trabalho. 
b) Intervir na prestação de serviços que estejam sendo 

efetuados por outro profissional, salvo a pedido desse 
profissional; em caso de urgência, seguido da imediata 
comunicação ao profissional; ou quando se tratar de 
trabalho multiprofissional e a intervenção fizer parte da 
metodologia adotada. 

c) Fornecer à população usuária, quando solicitado, 
informações concernentes ao trabalho desenvolvido pelo 
Serviço Social e as suas conclusões, resguardado o sigilo 
profissional. 

d) Garantir o acesso dos/as usuários/as aos serviços 
oferecidos pelas instituições, por meio de atitudes que 
venham a coagir e/ou desrespeitar aqueles que buscam o 
atendimento de seus direitos. 

 

31) Com relação ao sigilo profissional, preconizado pelo 
Código de Ética Profissional do(a) Assistente Social, assinale 
a alternativa CORRETA. 
 
a) O sigilo protegerá o(a) profissional em tudo aquilo de que 

o(a) usuário(a) tome conhecimento. 
b) Ao(à) Assistente Social cabe desrespeitar a autonomia dos 

movimentos populares e das organizações das classes 
trabalhadoras.  

c) Em trabalho multidisciplinar só poderão ser prestadas 
informações dentro dos limites do estritamente 
necessário. 

d) É garantido ao(à) assistente social revelar sigilo 
profissional. 
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32) O projeto do Serviço Social brasileiro, na visão de  
 Vasconcelos (2024), ressalta a saúde, entendida como 
direito do cidadão e dever do Estado, como uma das mais 
importantes áreas de atuação do assistente social, 
amparada em referências: 
 
a) Constitucionais e legais. 
b) Teóricas e empíricas. 
c) Filosóficas e políticas. 
d) Ético-políticas e teórico-metodológicas. 
 

33) De acordo com a obra “Serviço Social, pessoa com 
deficiência e Direitos Humanos”, de Ribeiro e Oliveira 
(2022), os espaços de participação social, discussão e 
pressão pela defesa e pela manutenção das garantias legais 
existentes são denominados de: 
 
a) Conselhos de direitos. 
b) Casa ampliada. 
c) Conselho Tutelar. 
d) Centro de Atenção Psicossocial. 
 

34) De acordo com Gomes-Medeiros (2019), no Brasil, sobre 
que está acontecendo com os filhos de usuárias de crack 
classificadas como “em situação de risco”, em geral pobres e 
em situação de rua, no Brasil, analise as afirmativas abaixo e 
assinale a alternativa CORRETA. 
 
I. Estão recebendo um tipo de abordagem com falhas éticas 

e legais. 
II. Estão recebendo casa e o suporte necessário. 
III. Vêm sendo compulsoriamente afastados de suas mães e 

encaminhados para abrigos.  
 
a) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
b) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
c) Apenas a afirmativa II está correta. 
d) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

35) Assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo 
CORRETAMENTE. 
 
No artigo de Barbosa, Lewgoy e Marques (2023), 
"O atendimento é realizado por equipe ______________, e 
também em articulação com a rede de proteção. Realiza-se 
consulta clínica, exames e o planejamento das ações. A 
notificação deve ser feita a partir do preenchimento da ficha 
do __________, que é encaminhada para as Vigilâncias 
_____________ das Secretarias Municipais. A situação 
também deve ser comunicada ao(à) ____________ e, 
quando necessário, ao Ministério Público. Por fim, o 
seguimento do atendimento se dá na rede de serviços de 
___________, que acompanha a criança, adolescente e sua 
família no território de origem".  
 
a) uniprofissional | CRAS | em saúde | judiciário | proteção 

especial 
b) multiprofissional | SINAN | epidemiológicas | Conselho 

Tutelar | proteção social 
c) única | SINAN | epidemiológicas | defensoria Pública | 

proteção básica 
d) médica | CREAS | públicas | CRAS | proteção social 
 

36) Assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo 
CORRETAMENTE. 
 
O texto “As tendências teóricas metodológicas das 
produções sobre família e os fundamentos do serviço social”, 
ao abordar a categoria trabalho, insere o trabalho de 
assistentes sociais em relações contraditórias na sociedade 
capitalista. E refere que, por ser o modelo de práxis que 
possibilitou o desenvolvimento da humanidade — junto a 
outras mediações e complexos — possibilitou também o 
surgimento e desenvolvimento _______________, como um 
complexo _____________.  
 
a) da família | social 
b) do roteiro | cenário 
c) da saúde | problema 
d) social | contexto familiar 
 

37) Assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo 
CORRETAMENTE. 
 
Conforme Paiva, Arruda, Benedito e Keller (2023), a 
interseccionalidade entre a ____________________ e a 
____________________ é imprescindível para que possamos 
compreender que o processo de envelhecimento, não 
obstante ser um direito, sofre as determinações das relações 
sociais de produção e reprodução da vida, ou seja, é 
mediado pelas condições concretas e objetivas de vida, de 
trabalho, da classe, do gênero, da raça/etnia etc. 
 
a) desigualdade social | resistência  
b) questão racial | velhice 
c) sociedade capitalista | questão social 
d) velhice | questão social 
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38) O Sistema Único de Saúde (SUS) vem sofrendo fortes 
investidas contra sua existência, sendo alvo de um processo 
de contrarreformas. Com base na discussão apresentada por 
Vieira, Melo e Soares (2023) sobre a crise sanitária, a 
determinação social da saúde, a desigualdade nos territórios 
e a Atenção Primária à Saúde (APS), em meio à ofensiva 
neoliberal, analise as afirmativas abaixo e assinale a 
alternativa CORRETA. 
 
I. Embora a alocação de recursos no SUS e na APS sempre 

fora insuficiente, o desmonte da APS se agudiza em 2019 
com o “Previne Brasil”, um novo modelo de 
financiamento do governo federal instituído pela Portaria 
nº 2.979, que altera as formas de transferências de 
recursos para os municípios (Brasil, 2019). 

II. O SUS passa a ser alvo de contrarreformas e 
subfinanciamento a partir de 2016, sendo uma novidade 
que não existia até então na Política de Saúde brasileira e 
que coaduna com a proposta do movimento da reforma 
sanitária, que tinha entre suas bandeiras de luta a 
mercantilização da saúde. 

III. Durante a pandemia de covid-19, instalada em 2020 no 
Brasil, a gestão implementada pelo Ministério da Saúde 
direcionou o repasse quase que exclusivamente para o 
nível terciário da assistência à saúde, em vez de investir 
na articulação da rede de atenção e no fortalecimento 
das ações territorial e comunitária, na qual a APS é 
referência. 

 
a) Apenas a afirmativa I está correta. 
b) Apenas a afirmativa II está correta. 
c) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 
d) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
 

39) Segundo Chaves e Oliveira (2024), o cenário atual de 
saúde no Brasil aponta para alguns desafios importantes 
para o trabalho profissional no que se refere aos cuidados 
paliativos. Entre esses desafios, é CORRETO afirmar que: 
 
a) Polos de cuidados paliativos estão concentrados nas 

cidades pequenas e na zona rural, sendo um desafio 
avançar para as grandes metrópoles. 

b) A construção de uma política pública específica para o 
tema de cuidados paliativos é uma necessidade atual que 
não precisa levar em conta as diferenças socioeconômicas 
e culturais do país. 

c) Uma grande parcela da população já tem acesso aos 
serviços de cuidados paliativos, sendo um desafio ampliar 
o atendimento nas regiões Sudeste e Sul, locais onde há 
pouca concentração de polos de cuidados paliativos. 

d) A integração da rede de atenção à saúde também consiste 
em desafio para o compartilhamento de conhecimento e 
experiências e para aprimorar a atenção e o cuidado a 
este público. 

 

40) De acordo com Marques, Leite e Depieri (2021), qual é 
um dos principais fatores para o crescimento do gasto em 
saúde? 
 
a) A extensão e a melhoria da cobertura nas escolas 

públicas. 
b) O período anterior ao de Estado do Bem-Estar e a maior 

exigência do governante. 
c) O aumento do número de nascidos vivos. 
d) A introdução e o desenvolvimento de técnicas mais 

sofisticadas na prática da assistência à saúde. 


