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208 — Atencao Hospitalar — Servico Social

INSTRUCOES

1. Confira, acima, o seu nimero de inscri¢éo, turma e nome. Assine no local indicado.

2. Aguarde autorizagdo para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolugdo das questdes,
confira a numeracao de todas as paginas.

3. A prova é composta de 50 questdes objetivas.

4. Nesta prova, as questdes objetivas sdo de mdltipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre
na sequéncia a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada.

5. Ainterpretagdo das questdes é parte do processo de avaliacdo, ndo sendo permitidas perguntas
aos aplicadores de prova.

6. Ao receber o cartdo-resposta, examine-o e verifiqgue se 0 nome impresso nele corresponde ao seu.
Caso haja qualquer irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova. Conteldo Geral

7. O cartado-resposta devera ser preenchido com caneta esferogréfica preta, tendo-se o cuidado de néo
ultrapassar o limite do espaco para cada marcacgao.
8. Nao sera permitido ao candidato:

a) Manter em seu poder relégios e aparelhos eletronicos ou qualquer objeto identificavel pelo
detector de metais. Tais aparelhos deverao ser desligados e colocados OBRIGATORIAMENTE
dentro do saco plastico, que devera ser acomodado embaixo da carteira ou no chéo. E vedado
também o porte de armas.

b) Usar bonés, gorros, chapéus ou quaisquer outros acessorios que cubram as orelhas.

c) Usar fone ou qualquer outro dispositivo no ouvido. O uso de tais dispositivos somente sera
permitido quando indicado para o atendimento especial.

d) Levar liquidos, exceto se a garrafa for transparente e sem rétulo.

e) Comunicar-se com outro candidato, usar calculadora e dispositivos similares, livros, anotages, Conhecimentos
réguas de célculo, impressos ou qualquer outro material de consulta.

f)  Portar carteira de documentos/dinheiro ou similares. EspeC|f|cos

g) Usar o6culos escuros, ressalvados os de grau, quando expressamente por recomendagao
médica, devendo o candidato, entdo, respeitar o subitem 3.6.5 do Edital.

h) Emprestar materiais para realizagdo das provas.
Caso alguma dessas exigéncias seja descumprida, o candidato seré excluido do processo.

9. A duragdo da prova é de 4 horas. Esse tempo inclui a resolugdo das questfes e a transcri¢cdo das
respostas para o cartéo-resposta.

10. Ao concluir a prova, permane¢a em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde
autorizacéo para entregar o caderno de prova e o cartdo-resposta.

11. Se desejar, anote as respostas no quadro abaixo, recorte na linha indicada e leve-o consigo.

DURACAO DESTA PROVA: 4 HORAS

ettt e et
RESPOSTAS

01 - 06 - 11 - 16 - 21 - 26 - 31- 36 - 41 - 46 -

02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32- 37- 42 - 47 -

03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33- 38 - 43 - 48 -

04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 - 44 - 49 -

05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35 - 40 - 45 - 50 -
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CONTEUDO GERAL

No ambito de atuagdo do SUS, é correto afirmar que compete a Vigilancia Epidemiolédgica:

a) aparticipagdo em estudos, pesquisas, avaliacéo e controle dos riscos e agravos potenciais a salde existentes no processo
de trabalho.

b) a participagdo, normatizagéo, fiscalizagcdo e controle das condi¢Bes de producdo, extracdo, armazenamento, transporte,
distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas e de equipamentos que apresentam riscos a saude do
trabalhador.

c) o controle da prestagdo de servigos que se relacionam direta ou indiretamente com a salde.

d) aavaliagdo do impacto que as tecnologias provocam a saude.

»e) a detec¢do ou prevencdo de qualquer mudanga nos fatores determinantes e condicionantes de sadde individual ou
coletiva.

No campo de atuagéo do Sistema Unico de Saide (SUS), considere os seguintes itens:

1. Formulagédo da politica de medicamentos, equipamentos e imunobiolégicos.

2. Fiscalizagdo da producdo, transporte, guarda e utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e
radioativos.

3. Fiscalizagdo do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.

4. Fiscalizacdo e inspec¢ao de alimentos, 4gua e bebidas para consumo humano.

O SUS é responsavel pelas acdes:

a) 1le2apenas.
b) 2 e 3apenas.
c) 3e4apenas.
»d) 1, 2 e 4 apenas.
e) 1,3e4apenas.

Na implantacdo da Rede de Atencdo as Pessoas com Doengas Crbnicas no SUS, qual atividade desenvolvida pela
equipe de saude tem o objetivo de realizar uma reviséo do diagndstico com nova avaliagdo de riscos e redefinigdo das
linhas de intervencéo?

»a) Projeto Terapéutico Singular.

b) Autocuidado.

¢) Cuidado Continuado/Aten¢do Programada.
d) Atencao Multiprofissional.

e) Apoio Matricial.

Qual dos principios e diretrizes do SUS, descritos na Lei Organica da Saude n° 8.080, de 1990, representa a
redistribuicdo das responsabilidades quanto as acdes e servi¢cos entre varios grupos de governo?

a) Universalizacéo do direito a saude.

»b) Descentralizagdo com direcao Unica para o sistema.

c) Integralidade da atencdo a salde.

d) Participagdo popular visando o controle social.

e) Resolucdo dos servicos em todos os niveis de assisténcia.

A elevacdo do nimero de casos de uma doenca ou agravo, em um determinado lugar e periodo de tempo,
caracterizando, de forma clara, um excesso em relagdo a frequéncia esperada, € chamada de:

a) surto.

»b) epidemia.
c) pandemia.
d) endemia.
e) peste.

Em relagdo aos objetivos da Rede de Cuidado & Pessoa com Deficiéncia no Sistema Unico de Saude, considere as
seguintes acgdes:

1. Ampliar o acesso e qualificar atendimento as pessoas com deficiéncia no SUS, com foco na organizacéo de rede
e naatencéo integral & saude, que contemple as areas de deficiéncia auditiva, fisica, visual, intelectual e ostomias.

2. Ampliar a integragao e articulacdo dos servigos de reabilitagdo com a rede de atencdo primaria e outros pontos
de atencdo especializada.

3. Desenvolver a¢cdes de prevencéo de deficiéncias na infancia e vida adulta.

4. Organizar os Servi¢cos de Atencdo Domiciliar no &mbito do SUS.

Séo objetivos da Rede:

a) 1e4apenas.
b) 2 e 3apenas.
c) 3e4apenas.
»d) 1, 2 e 3 apenas.
e) 1,2,3e4d
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07 - A equipe multiprofissional da Estratégia da Saude da Familia € composta pelos seguintes profissionais:
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a)

b)

»C)

d)

e)

Médico generalista ou especialista em Salde da Familia ou médico de Familia e Comunidade, enfermeiro generalista ou
especialista em Saude da Familia, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitarios de salde, podendo ser
acrescentados a essa composicdo, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais de psicologia e terapia
ocupacional.

Médico generalista ou especialista em Saude da Familia ou médico de Familia e Comunidade, enfermeiro generalista ou
especialista em Saude da Familia, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitarios de saude, podendo ser
acrescentados a essa composicdo, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais nutricionista e farmacéutico.
Médico generalista ou especialista em Salude da Familia ou médico de Familia e Comunidade, enfermeiro generalista ou
especialista em Saude da Familia, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitarios de saude, podendo ser
acrescentados a essa composi¢do, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais cirurgido-dentista generalista
ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em saude bucal.

Médico especialista em Atencdo Béasica ou médico de Atengdo Priméaria a Saude, enfermeiro generalista ou especialista
em Saude da Familia, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitarios de salde, podendo ser acrescentados a
essa composi¢do, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais nutricionista e farmacéutico.

Médico especialista em Atencao Béasica ou médico de Atengdo Primaria a Saude, enfermeiro generalista ou especialista
em Saude da Familia, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitarios de salde, podendo ser acrescentados a
essa composigdo, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais de salde bucal: cirurgido-dentista generalista
ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em saude bucal.

Nas doencas crdnicas, o conceito de autocuidado na promocao e prevencdo da sadde significa:

» a) colaboragdo estreita entre a equipe de salude e os usuarios, os quais trabalham em conjunto para definir o problema,

b)
c)
d)

e)

estabelecer as metas, monitora-las, instituir os planos de cuidado e resolver os problemas que aparegam ao longo do
processo de manejo.

recomendacgBes especificas para cada nivel de atencdo, elaboradas com o objetivo de orientar o cuidado, a partir da
compreensdo ampliada do processo saude-doencga.

classificacdo dos usuarios de determinado servi¢co de acordo com a gravidade da enfermidade e definicdo de uma série
de ofertas que serdo programadas de acordo com o nivel em que se encontra 0 Usuério.

realizacdo da aprendizagem por problemas, significativa e organizada em pequenos grupos, sempre tendo como referéncia
e ponto de partida as questées do mundo do trabalho que incidem sobre a producéo do cuidado.

determinacao de fluxos assistenciais que devem ser garantidos ao usudrio, no sentido de atender as suas necessidades
de salde.

Qual ferramenta utilizada pela equipe de Saude da Familia tem como objetivo compreender melhor o funcionamento
da familia estudando as suas rela¢gdes de poder, comunicacéo e afeto?

a) Entrevista familiar.
b) Genograma.

c) Ecomapa.

d) P.RA.CT..CE.
»e) F.I.R.O.

Considere os seguintes objetivos:

1.

Reconhecer as necessidades de saude da populagdo sob sua responsabilidade, organizando as necessidades
dessa populacdo em relagdo aos outros pontos de atengdo a salde e contribuindo para que a programagao dos
servi¢cos de saude parta das necessidades de salde dos usuarios.

Identificar riscos, necessidades e demandas de saude, utilizando e articulando diferentes tecnologias de cuidado
individual e coletivo, por meio de umaclinicaampliada capaz de construir vinculos positivos e intervengdes clinica
e sanitariamente efetivas.

Organizar a atencdo as urgéncias de modo que atendam a demanda espontanea e/ou referenciada e funcionem
como retaguarda para os outros pontos de atencdo as urgéncias de menor complexidade.

Garantir retaguarda de atendimentos de média e alta complexidade, procedimentos diagndsticos e leitos clinicos,
cirlrgicos, de cuidados prolongados e de terapia intensiva para a Rede de Atencéo as Urgéncias.

Sao objetivos da Atenc¢ao Hospitalar da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias:

a)
b)

1 e 3 apenas.
2 e 3 apenas.

»c) 3 e 4 apenas.

d)
e)

1, 2 e 4 apenas.
1,2,3e4.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

No texto “Servigo Social e Educagido na Saude: consideracdes sobre a insergado do Servigo Social nos Programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude”, as autoras abordam a Politica Nacional de Educacgdo Permanente em Saude,
ancorada no Projeto de Reforma Sanitaria. De acordo com o texto, considere as seguintes afirmativas:

1. O ordenamento da formagédo de Recursos Humanos na area da saude foi previsto, explicitamente, no inciso Ill do
artigo 200 da Constituicdo Federal.

2. A educacado permanente ocorre no cotidiano do trabalho, a partir dos problemas enfrentados na realidade.

3. A educacéo pelo trabalho enfatiza o acolhimento psicossocial individualizado através do aconselhamento.

4. Aeducagdo permanente considerao processo pedagogico e tem suareferéncia na pedagogia freiriana e em outras
correntes construtivistas.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 3 e 4 sao verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Vargas & Bellini, no texto “Servigo Social e Educagao na Saude: consideragdes sobre ainser¢gdo do Servico Social nos
Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude”, analisam a participagdo do Servico Social nos referidos
programas. A partir da discusséo das autoras, assinale a alternativa correta.

a) Os estudos produzidos nos diferentes programas de Residéncia Multiprofissional em Saude tém evidenciado a
necessidade da construgdo de conhecimento especifico para o Servi¢o Social na area da Salde, conforme especialidades
da medicina.

b) A apropriacdo e materializagdo do projeto ético-politico na préatica dos assistentes sociais € fortalecida nas residéncias
multiprofissionais pelo projeto privatista de cuidados de saude.

»c) A formagdo dos assistentes sociais tem sido marcada pelas consequéncias da contrarreforma da educacgdo superior, que
mercantiliza o ensino e desconfigura as diretrizes curriculares.

d) A logica de racionaliza¢@o de gastos na area da saude tem priorizado o financiamento dos Programas de Residéncia
Multiprofissional, considerando a carga horaria semanal de 60 horas para formagédo em servigo, mediante pagamento de
bolsa para residentes sem vinculo empregaticio.

e) O Projeto de Reforma Sanitaria para a construcdo de um Sistema Unico de Saude reforca as postulagdes pos-modernas
no processo de ensino-aprendizagem-trabalho.

Vera Nogueira e Regina Mioto, ao discutirem as agdes profissionais dos assistentes sociais ho campo da salde
afirmam que “a construgao da integralidade e da participacdo social em sauide, pelo Servigo Social, esta atrelada a trés
processos basicos, dialeticamente articulados”. Esses processos sao:

»a) politico-organizativos, socioassistenciais e de planejamento e gestéo.

b) de controle social, de organizagdo comunitaria e de prevencdo em saude.

c) de assisténcia em salde, de consultoria e assessoria e de monitoramento.

d) de intersetorialidade, de democratizacéo dos espagos decisorios e de trabalho em rede.
e) de interdisciplinaridade, de mobilizag&o e de formacao continuada.

Com base na discussdo trazida pelas autoras Nogueira & Mioto sobre planejamento no campo da saulde, o conceito de
plano, considerado um dos instrumentos de consolidagdo das decisdes:

»a) compreende as intengdes, principios e diretrizes gerais que orientam o proposto para a politica.
b) detalha as agbes, elo entre os objetivos definidos e a realidade.

c) sinaliza a operacionalizacéo e a definicdo de metas, responsabilidades e procedimentos.

d) agrega e parcializa as atividades, em relagédo ao tempo, espaco e natureza do objeto.

e) aponta o percurso metodoldgico, as metas e os indicadores de avaliagao.

Com base nas discussdes de Marilda lamamoto, no livro Servigco Social em Tempo de Capital Fetiche, sobre o
fenébmeno da superpopulacéo relativa, considere os seguintes itens:

1. Decréscimo relativo de capital variavel inversamente ao crescimento absoluto da populagéo trabalhadora.

2. Reducao do tempo de trabalho socialmente necessario para a producéo das mercadorias.

3. Ampliacdo da jornada de trabalho e intensificagdo do trabalho, articulando os meios de extracdo da mais valia
absoluta e relativa.

4. Reducdo do capital variavel empregado na compra de forca de trabalho e aumento do capital constante.

S&o aspectos da superpopulagéo relativa:

a) 1e3apenas.
b) 2e 4 apenas.

c) 3e4apenas.
d) 1,2e3apenas.
»e)l, 2,3e4.
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As desigualdades que presidem o processo de desenvolvimento do Brasil tém sido uma de suas particularidades. O
“moderno” se constréi por meio do “arcaico”, recriando nossa heranga histérica. Com base nesse debate, considere
0S seguintes itens:

1. Desigualdades de temporalidades histéricas e a feicdo antidemocratica assumida pela revolu¢cdo burguesa no
Brasil.

2. Desagregac¢do da heranca colonial no processo de conformacé&o da estrutura agréria brasileira.

3. Dominagdao politica, de cunho contrarrevoluciondrio, assumida pelo Estado na unificagdo das fragdes e classes.

4. Principios liberais no Brasil, possibilitando a luta da burguesia contra a aristocracia e a realeza.

Referem-se a particularidades do processo da nossa formacéo histoérica:

a) 1e2apenas.
»b) 1 e 3 apenas.
c) 2e4apenas.
d) 1,3e4apenas.
e) 1,2,3e4

Marilda lamamoto aborda os esforcos de atribuir densidade tedrica a questéo social no Servigo Social, no universo da
teoriacritica, tanto referente a sua génese e compreensao quanto referente a qualificagao tedrica e ao fato de a questéo
social ser ou ndo objeto de intervencéo do Servigo Social. O acervo dessas produ¢des mostra ndo existir unicidade
na compreensao da questdo social, ainda que haja um consenso majoritario quanto a sua centralidade para essa area.
Uma das perspectivas teoricas foi elaborada por Vicente de Paulo Faleiros. Assinale a alternativa que corresponde a
concepcdo defendida por esse professor.

a) A gquestdo social tem sua origem no coracdo da acumulagdo capitalista e das lutas que desencadeia. Pensar hoje uma
nova questdo social é reafirmar uma anemia tedrico-analitica.

b) A questéo social é derivada do embate politico, determinado pela relagéo dialética entre estrutura e a¢ao, constituindo um
estagio mais avancgado, conflituoso e consciente do movimento de reagdo das classes subalternas a dominagéo social
capitalista.

»c) Considera improcedente tomar o que chama de conceito abstrato e genérico da questdo social para definir uma
particularidade profissional. A particularidade do Servigo Social define-se no contexto de rela¢des de forgas.

d) Evidencia os processos geradores da questdo social na dimenséo da totalidade, que se refrata na multidimensionalidade
de expressdes objetivas e subjetivas dos individuos sociais. O caminho vislumbrado é construir mediacdes capazes de
articular a vida social das classes subalternas com o mundo publico dos direitos e da cidadania.

e) Considerada indissociavel das configuracbes assumidas pelo trabalho, o autor a situa numa arena de disputas entre
projetos societarios, informados por distintos interesses de classe, acerca de concepgfes e propostas para a condugao
das politicas econdmicas e sociais.

A década de 90 do século XX em diante foi rica de avangos e discussdes referentes ao exercicio profissional do/a
assistente social na area da Salde. Esse processo resultou na conquista de resolugdes do conjunto CFESS/CRESS e
legislacBes. Considerando o exposto, assinale a alternativa que corresponde a um desses avangos.

a) A Resolugdo CFESS n° 764/2006 regulamenta o indicativo da 8% Conferéncia Nacional de Saude, sobre a formacéo
continuada para assistentes sociais recém-formados, através dos Programas de Residéncia Multiprofissional em saude.

b) A Lein®8.663/1993 regulamenta a atuagéo do profissional de Servigo Social na area da saude, evidenciando a atuagéo
nas acdes socioeducativas de prevencao, promocao e recuperacao da saude.

c) A Resolugcdo CFESS n° 825/2007 regulamenta o intercdmbio com os paises de fronteira com o Brasil, com vistas ao
combate das doencgas endémicas, bem como ao fortalecimento do projeto ético-politico na América Latina.

»d) A Resolugcado CFESS n° 383/1999 caracteriza o assistente social como profissional da saude e resolve que o assistente
social atua no ambito das politicas sociais; nessa medida, ndo seria um profissional com atuacéo exclusiva na area da
salde.

e) A Lei n® 12.435/2012 determina a composi¢do das equipes minimas das Unidades de Salde, Unidades de Pronto-
Atendimento e Centros de Atendimento Psicossocial, sendo que cada um desses servigos devera contar com no minimo
1 profissional de Servi¢o Social.

De acordo com os parametros para atuagao de assistentes sociais na Politica de Saude, emitido pelo Conselho Federal
de Servico Social (CFESS), esses profissionais atuam em diferentes frentes de trabalho. Com base no exposto,
considere as seguintes acfes:

1. Avaliar as questdes sociofamiliares que envolvem o usudrio e/ou sua familia, buscando favorecer a participacao
de ambos no tratamento de saude proposto pela equipe.

2. ldentificar as manifesta¢gdes da questdo social que chegam aos diversos espag¢os do Servi¢co Social, por meio de

estudos e sistema de registros.

Participar de estudos relativos ao perfil epidemiolégico e condi¢gdes sanitarias no nivel local, regional e estadual.

Sistematizar, organizar e garantir o acesso dos usuarios a marcagdo de consultas e exames, solicitacdo de

internacdo, alta e transferéncia.

how

Sédo agdes desenvolvidas pelo assistente social:

a) 1le2apenas.
b) 3e4apenas.
»c) 1, 2 e 3 apenas.
d) 2,3e4apenas.
e) 1,2,3e4
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O Conselho Federal de Servigo Social, no documento “Paradmetros para atuacao de assistentes sociais na Politica de
Saude”, apresenta as principais caracteristicas do projeto de saude hegeménico, a partir da década de 1990 no Brasil.
Assinale a alternativa que reline essas caracteristicas.

a) Fundamenta-se em valores solidarios e coletivos que pautaram a formulagdo da seguridade social inscrita na Constituicéo
Cidada.

»b) Esté pautado na Politica de Ajuste, que tem como principais tendéncias a contencdo dos gastos com racionalizacdo da
oferta e a descentralizacdo com isencéo de responsabilidade do poder central.

c) Prevé a ampla participagdo social, conjugando as instituicdes parlamentares e os sistemas partidarios com uma rede de
organizagBes de base: sindicatos, comissdes de empresas, organizacdes de profissionais e de bairros e movimentos
sociais urbanos e rurais.

d) PropGe articular a democracia representativa com a democracia direta e atribui ao Estado democratico de direito a
responsabilidade e o dever de construir respostas as expressodes da questao social.

e) Tem buscado a reducado das desigualdades sociais por meio de uma politica econdmica com redistribuicdo de renda e
geracdo de empregos, com vistas ao empoderamento dos cidadéos e qualidade de vida.

A Lei n° 11.340, conhecida como Lei Maria da Penha, completou 11 anos no dia 07 de agosto de 2017. Essa lei cria
mecanismos para coibir e prevenir a violéncia doméstica e familiar contra a mulher. Com base nessa legislagao, é
correto afirmar:

a) Apos fazer a denlincia na delegacia, € optativo a mulher a entrega da intimagdo ou notificagdo ao agressor.

b) A Lei Maria da Penha néo se aplica a Iésbicas, travestis e transexuais, sendo previsto a essas pessoas 0 atendimento e
amparo no novo Cadigo Civil.

»c) O juiz podera assegurar a vitima o afastamento do local de trabalho, por até seis meses, para preservar sua integridade.

d) As medidas protetivas de urgéncia serdo concedidas mediante realizacdo de audiéncia das partes e com a anuéncia do
Ministério Publico.

e) E vedado por essa lei que os processos civeis por ela regidos ocorram no juizado do domicilio do agressor.

A Lei Maria da Penha determina que, constatada a prética de violéncia doméstica e familiar contra a mulher, o juiz
podera aplicar, de imediato, ao agressor, algumas medidas protetivas a vitima em caréater de urgéncia. Com relagéo ao
assunto, considere os seguintes itens:

1. Detencdo do agressor que possuir posse de armas, mesmo que essa arma tenha sido expedida pela Policia
Federal.

Prestagéo de alimentos provisionais ou provisorios.

Proibicéo de frequentar determinados lugares, a fim de preservar a integridade fisica e psicologica da ofendida.
Restricdo ou suspenséo de visitas aos dependentes menores, ouvida a equipe de atendimento multidisciplinar ou
servigo similar.

PN

Sao medidas protetivas de urgéncia:

a) 1e3apenas.
b) 1 e 4 apenas.

Cc) 2e4apenas.
»d) 2, 3 e 4 apenas.
e) 1,2,3ed4.

A Lei de Regulamentacgdo da Profissdo define as competéncias dos Conselhos Regionais de Servi¢o Social (CRESS)
em suas respectivas areas de jurisdigdo. De acordo com essa legislagdo, NAO é competéncia dos CRESS:

» a) funcionar como Tribunal Superior de Etica Profissional.

b) organizar e manter o registro profissional dos assistentes sociais e 0 cadastro das instituicdes e obras sociais publicas e
privadas, ou de fins filantrépicos.

c) fiscalizar e disciplinar o exercicio da profisséo de assistente social.

d) fixar, em assembleia da categoria, as anuidades que devem ser pagas pelos assistentes sociais.

e) elaborar o respectivo regimento interno e submeté-lo a exame e aprovagdo do CFESS/CRESS.

A Lei de Regulamentacao da Profissdo, em seu artigo 5° define as atribui¢des privativas do assistente social. De
acordo com essa legislacdo, assinale a alternativa que corresponde a uma das atribui¢des privativas dessa categoria
profissional.

a) Presidir a Conferéncia Nacional da Politica de Assisténcia Social.

b) Planejar, organizar, dirigir, supervisionar e avaliar servicos de seguranga nutricional.

c) Planejar programas de educacéo individualizada apropriadas para criangcas e adolescentes com deficiéncia.

d) Assessorar e prestar consultoria a empresas, 6rgdos da administragdo publica direta ou indireta, entidades e associacoes,
relativamente a realidade social.

»¢) Dirigir e coordenar Unidades de Ensino e Cursos de Servi¢o Social, de graduagéo e pds-graduacao.

Em 1993, como resultado da Conferéncia sobre os Direitos Humanos, realizada em Viena (Austria), surgiu a Declarac&o
de Viena para a Eliminac&o da Violéncia Contra as Mulheres, na qual encontra-se pela primeira vez uma classificacéo
das diferentes formas de violéncia. Assinale a alternativa que contempla uma das diferentes expressdes de violéncia.

a) Violéncia patrimonial e simbdlica.

b)  Proibicdo quanto ao uso de nome social e mudancga de identidade.
»c) Violéncia tolerada pelo Estado por falta de servigos institucionais.
d) Diminuicdo da sustentabilidade ambiental, biol6gica e social.

e) Estigmatizacéo e padronizag&do somatica dos corpos femininos.
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No texto “Introducéo a violéncia contra as mulheres como um problema de direitos humanos e de Saude Publica”, as
autoras apresentam uma breve contextualizagdo e a sistematizagcdo de tratados, convencgdes, declaragdes, acordos e
conferéncias internacionais de protecao dos direitos das mulheres. Assinale a alternativa que corresponde a um
desses documentos arrolados pelas autoras.

a) A violéncia contra as mulheres passou a ser reconhecida oficialmente como um crime contra a humanidade, a partir da
militancia da primeira-dama estadunidense Eleanor Roosevelt, responsavel pela elaboracdo da Declara¢édo Universal dos
Direitos dos Homens.

»b) Na Conferéncia Internacional sobre Populacdo e Desenvolvimento, realizada no Cairo, o problema da violéncia contra as
mulheres se fez presente em diversos capitulos de seu Programa de Agéo, com o reconhecimento dos direitos reprodutivos
das mulheres.

c) A Declaracéo de Berlim estendeu os direitos dos homens para mulheres, transexuais, Iésbicas e travestis e definiu que as
agressodes e abusos cometidos tanto na esfera publica quanto na privada sao de responsabilidade do Estado.

d) No Pacto Internacional dos Direitos Civis e Politicos, paises como Brasil, Alemanha, Franca e Russia estabeleceram um
acordo de linguagem (agreed language) para referir-se aos direitos das mulheres como direitos humanos, combatendo a
linguagem sexista expressa no termo “direitos dos homens”.

e) A Convencéo sobre a Eliminacdo de todas as Formas de Discriminacdo contra as Mulheres, através de um acordo
internacional, eliminou nos paises asiaticos a possibilidade de impunidade do agressor sexual mediante casamento com
sua vitima.

Para compreender o processo de construcao do projeto ético-politico, € preciso recuperar as principais determinacdes
historicas, politicas, econdmicas e ideoldgicas em diferentes escalas, que interferiram narenovacgédo do Servi¢o Social,
gestadas desde 1950. Assinale a alternativa que contempla acontecimentos e/ou expressdes desse contexto.

a) A queda do muro de Berlim, que simbolizou o fortalecimento de valores como liberdade, democracia e emancipagdo na
sociedade cosmopolita.

b) A elaboragdo do Método de Belo Horizonte (BH), que defendia uma visdo monolitica da profissdo e a assepsia ideolégica
e cultural das intervengdes sociais.

c) Aditadura militar, que possibilitou a derrocada da autocracia burguesa, fortalecimento do clientelismo e um retrocesso nas
discussoes anti-imperialistas.

d) Arevolugdo cubana, que instaurou uma concepcao sociopolitica idealista que opera intelectualmente com ideias e valores
absolutos.

»e) A crise do padrdo de desenvolvimento capitalista do pds-guerra, o agravamento das desigualdades e a mobilizagéo das
classes subalternas.

O cdbdigo de ética de 1993 inscreveu a ética e os valores no &mbito da préaxis, que tem no trabalho seu modo de ser
mais elementar. Nesse contexto, “valores”:

»a) sdo produtos da atividade que os realizou.

b) séo criados pela subjetividade dos individuos.

c) partem de principios metafisicos e a-histéricos.

d) resultam de um conjunto de determinag8es econdmicas e politicas externas aos sujeitos.

e) caracterizam-se como deveres especificos que orientam o agir humano no campo profissional.

O codigo de ética de 1993 contemplou a discussdo da ética na pesquisa em Servigo Social. Sobre esse assunto, é
correto afirmar:

a) Os projetos de pesquisa dos assistentes sociais deverao ser avaliados por outros profissionais de servigo social em comités
préprios de ética em pesquisa, pois se trata de uma atribui¢do privativa, prevista na lei de regulamentacédo da profissao.

»b) E direito do assistente social integrar comissdes interdisciplinares de ética nos locais de trabalho do profissional, tanto no
que se refere a avaliacdo da conduta profissional quanto em relagéo as decisfes acerca das politicas institucionais.

c) As pesquisas realizadas em hospitais psiquiatricos deverdo contar com a assinatura de Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido por parte dos familiares e/ou responsaveis pelos usudrios com transtornos psiquicos.

d) O cddigo de ética dos assistentes sociais de 1993 estabeleceu para a categoria de assistentes sociais as primeiras normas
reguladoras da bioética.

e) O cddigo de ética de 1993 determina como infragéo e quebra de sigilo a utilizagdo de informag¢8es dos prontuarios médicos
para a pesquisa na area social.

Nas Ultimas duas décadas, o sistema de saude brasileiro tem vivenciado experiéncias de organizagdo sob os
denominados “novos modelos de gestdo” resultantes de legislagc6es que permitem a criacdo de novas personalidades
juridicas para a atuacdo na area. A respeito do assunto, é correto afirmar:

a) As instituicdes filantropicas representam os “novos modelos de gestio” que operam o Sistema Unico de Salde.

b) S&o exemplos de configuragdes juridicas recentes do “novo modelo de gestdo” da salide as Comunidades Terapéuticas e
as OrganizacOes da Sociedade Civil de Interesse Publico.

c) O Sistema Unico de Satde tem como “novos modelos de gestdo” os Centros de Atendimento Psicossociais (CAPS) e 0s
Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS).

» d) Sao exemplos dos “novos modelos de gestdo” que operam na saude as Organizagfes Sociais (OS) e as Fundacdes
Estatais de Direito Privado.

e) Os novos “modelos de gestédo” da salde equivalem as organizag8es do Terceiro Setor.
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Os principios fundamentais do cddigo de ética representam a estrutura ideolégica sobre a qual se assentou e se
elaborou o cédigo de ética. Corresponde a um dos principios fundamentais presentes no Cédigo de Etica de 1993:

a) o rigoroso trato tedrico, historico e metodoldgico da realidade social e do Servigco Social, que possibilite a compreenséo
dos problemas e desafios com os quais o profissional se defronta no universo da producéo e reproducéo da vida social.

b) o estabelecimento das dimensdes investigativa e interventiva como principios formativos e condi¢cao central da formagéo
profissional e da relagdo entre teoria e realidade.

c) aindissociabilidade entre estagio e supervisdo académica e profissional.

d) a privacidade do usuario naquilo que for revelado durante o processo de intervengdo profissional — direito do usuario e
dever do profissional de Servi¢o Social.

»e) a defesa intransigente dos direitos humanos e recusa do arbitrio e do autoritarismo.

O processo de reformas do Estado brasileiro, em curso desde meados dos anos 1990, sob estratégias do Banco
Mundial, repercute na redugdo da cobertura estatal dos servigcos de salde, no enfraguecimento do principio de
universalidade dessa politica e na ampliagdo da prestacdo dos servi¢cos privados de saude. Essas medidas significam
areestruturacdo do papel do Estado em sua atuacéo na area de saude. Levando em consideragao essa informacgéo, é
correto afirmar:

» a) O papel primordial do Estado passa a ser o de regulador de redes de unidades privadas e publicas de saude.

b) O Estado passa a ser o provedor e financiador dos servigos de saide no nivel da atengdo basica.

c) O papel precipuo do Estado sera de cofinanciador da politica de saude, juntamente com o sistema financeiro.

d) A politica de salde sera operada pelo principio concorrencial de livre mercado em coexisténcia com a prestagao do servigo
de saude Estatal.

e) O Estado tera o papel de conceber, monitorar e avaliar a politica de salde, que sera executada pelo Terceiro Setor.

Segundo a Lei n®8.080, de 19 de setembro de 1990, “o conjunto de a¢des e servigos de saude, prestados por 6rgdos e
instituic6es publicas federais, estaduais e municipais, da administracdo direta e indireta e das fundagdes mantidas
pelo Poder Publico, constitui ”. Assinale a alternativa que completa o artigo 4°dessa lei.

a) o Fundo Nacional de Saude.

b) a Politica Nacional de Saude.
» c) o Sistema Unico de Saude.

d) o Conselho Nacional de Saude.
e) a Politica de Seguridade Social.

De acordo com a legislagcdo que fixa as condi¢gdes para a promocgéo, protecdo e recuperacdo da salde, as acles e
servigos publicos e privados desenvolvidos no ambito do Sistema Unico de Saude devem obedecer a uma série de
diretrizes e principios. Com relagédo ao assunto, considere 0s seguintes itens:

1. Universalidade de acesso aos servi¢cos de salde em todos os niveis de assisténcia.

2. Direito ainformagdo, as pessoas assistidas, sobre sua saude.

3. Participacdo da comunidade, através do voluntariado, em servigos de salude de média complexidade.
4. Igualdade da assisténcia a salude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie.

S&o principios e/ou diretrizes do Sistema Unico de Sadde:

a) 1e3apenas.
b) 2 e 3apenas.
c) 2e4apenas.
»d) 1, 2 e 4 apenas.
e) 1,2,3e4.

A Lei n®8.142, de 28 de dezembro de 1990, define que o Sistema Unico de Salde contard, em cada esfera de governo,
com instancias colegiadas denominadas Conferéncia de Salde e Conselho de Saude. Sobre as atribuigdes e
funcionamento dessas instancias, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada quatro anos, com arepresentagao dos varios segmentos sociais, para
avaliar a situacdo de salde e propor as diretrizes para a formulacdo da politica de salde nos niveis
correspondentes.

( ) A Conferénciade Saude, respeitado o prazo legal, sera convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente,
pelo Conselho de Saude e/ou gestor do Fundo de Saude.

( ) Arepresentacdo dos usuarios nos Conselhos de Saude sera paritéria em relagdo aos prestadores de servigo e
correspondendo a cinquenta por cento do numero de representantes governamentais.

( ) O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, 6rgdo colegiado composto por representantes do
governo, prestadores de servico, profissionais de salde e usudrios, atua na formulagdo de estratégias e no
controle da execugdo da politica de salde na instancia correspondente.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

F
) F-V-V
d V-V-V-
e) V-V-F
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A Carta dos Direitos dos usuarios da saude, baseada na Portaria n° 1.820, de 13 de agosto de 2009, emitida pelo
Ministério da Saude, apresenta os direitos dos usudarios em relagéo ao tipo, condi¢cdes e qualidade dos servigos de
saude prestados por instituicdes publicas e/ou privadas. Com relagéo ao assunto, identifigue como verdadeiras (V) ou
falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) Toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e acompanhantes deverao ser informados sobre seu
estado de salde.

() A pessoa tem o direito a acompanhante, nos casos de internacdo, nos casos previstos em lei, assim como
nagueles em que a autonomia da pessoa estiver comprometida.

( ) Toda pessoa tem direito a0 acesso a bens e servicos ordenados e organizados para garantia da promocéo,
prevencao, protecdo, tratamento e recuperacdo da saude, preferencialmente nos servicos de Atencdo Basica
integrados por centros de saude, postos de salude, unidades de saude da familia e unidades basicas de saude ou
similares mais préximos de sua casa.

( ) Apessoatem o direito ao recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que compdem a farmacia basica e,
nos casos de necessidade de medicamentos de alto custo, deve ser garantido o acesso conforme protocolos e
normas do Ministério da Saude.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) F-V-F-V.
b) V-F-F-F.
) F-F-V-V.
d V-V-F-F
»e)V-V-_V-

A Carta dos Direitos dos usuérios da saude, além de apresentar os direitos dos usuérios aos servigos da area, também
estabelece responsabilidades aos profissionais, equipes e gestores dos servi¢gos de salde, prestados por instituicdes
publicas e/ou privadas. Considerando as responsabilidades referidas no enunciado, € INCORRETO afirmar:

a) Quando houver alguma dificuldade temporéria para atender as pessoas, € da responsabilidade da direcéo e da equipe do
servico acolher, dar informacgdes claras e encaminha-las sem discriminagéo e privilégios.

» b) A equipe médica que assume os cuidados de um paciente é integralmente responsavel pelos diagndsticos e decisdes
sobre os procedimentos a serem adotados, sendo vedado o parecer ou intervengao de outro profissional, por demanda do
paciente ou seu familiar, permitida uma segunda opiniéo sob requisi¢cdo da equipe responsavel.

c) E obrigatéria a identificacio dos profissionais, por crachas visiveis, legiveis e/ou por outras formas de identificacdo de facil
percepcéo.

d) O encaminhamento as especialidades e aos hospitais, pela Aten¢éo Béasica, sera estabelecido em funcdo da necessidade
de saude e indicacgéo clinica, levando-se em conta a gravidade do problema a ser analisado pelas centrais de regulagéo.

e) Nas situagBes de urgéncia/emergéncia, qualquer servico de salde deve receber e cuidar da pessoa, bem como
encaminhd-la para outro servico em caso de necessidade.

A formacgdo e atuacdo nas Residéncias Multiprofissionais em Salde necessita do didlogo com a perspectiva da
integralidade em saude, demandando também afirmar a integralidade na Gestao em Saude. Com relag&o ao assunto,
identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

() As experiéncias formativas demandam a integracdo de saberes e préticas entre trabalhadores da saude,
construindo-se competéncias compartilhadas na formacéo em equipe, voltadas para a interdisciplinaridade.

() A superacédo da fragmentacdo operada pela divisdo social e técnica do trabalho demanda o fortalecimento da
dimensao cooperativa entre os profissionais da saude.

() Ainterdisciplinaridade se constitui pela perspectiva de que cada trabalho de qualidade particular se insere em um
processo de trabalho coletivo.

( ) Aatuagcdo em equipe multiprofissional passa pela preservagao das atribuicdes privativas dos profissionais, porém
as competéncias desses profissionais integrantes da equipe devem ser conjugadas para transcender o enfoque
curativo.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) F-V-F-V.

by V-F-V-F
»c)V-V-V-V
d V-F-F-V
e) F-F-V-F

Sobre as Residéncias Multiprofissionais em Salde, com base nas reflexdes de Closs (2012), no artigo “Insergcdo do
Servigo Social nas residéncias multiprofissionais em atencdo basica: formacdo em equipe e integralidade”, é
INCORRETO afirmar:

a) Constituem-se numa modalidade de formagdo em nivel de pds-graduacao lato sensu, realizada em servigos do Sistema
Unico de Saude, sob supervis&o técnico-profissional.

b) A formacdo nesses programas ocorre por meio da integragcdo do eixo ensino-servigo-comunidade.

c) Desenvolvem-se sob permanente inter-relacdo entre os nlcleos de saberes/praticas das profissbes envolvidas na
formacéo, configurando-se como interdisciplinares.

» d) Configuram-se como educacao para o trabalho, com inser¢éo em instituicbes hospitalares, sob a supervisao de docentes
de Instituicdes de Ensino Superior.

e) Traduzem-se como processos educativos que ocorrem a partir da problematizacéo do cotidiano de trabalho nos servigos
de salde.
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Closs (2012) defende que a formagdo nas Residéncias Multiprofissionais em Salde deve adensar o entendimento e
consecucao da “integralidade em saude”, como premissa fundamental na aten¢édo basica. Com base no texto, é correto
afirmar que essa premissa:

a) pauta-se nas demandas dos usuarios, avaliando suas doengas, observando suas condigcBes de vida, renda e
habitabilidade, nas condigbes socioafetivas e emocionais dos sujeitos e no monitoramento das responsabilidades das
familias.

» b) ancora-se na perspectiva de necessidades em salde, contemplando as condigées de vida dos sujeitos, o acesso as
tecnologias de salde capazes de melhorar, qualificar e prolongar a vida, o vinculo do usuério aos servigos de salde e o0s
crescentes niveis de autonomia do usuario.

c) baseia-se no bindbmio salde-doenca, assegurando o atendimento integral na atencao béasica de saude, a avaliagéo clinico-
médica e fornecimento gratuito de medicag&o de uso continuo e a responsabilizacdo do Estado.

d) fundamenta-se nas demandas dos usuarios que devem ter providas suas necessidades de atendimento clinico geral e em
todas as especialidades médicas, a exemplo da pediatria, da ginecologia, da gerontologia, da geriatria, da gastrenterologia
e da oftalmologia, entre outras.

e) refere-se as necessidades sociais basicas, dentre as quais a saude, considerando o devido atendimento de seguranca
alimentar e nutricional, habitacdo e meio ambiente — condi¢cdes que devem ser providas pelo Estado, Terceiro Setor e pelo
Mercado, através de planos de saude que garantam o tratamento imediato no prolongamento da vida.

“A discussdo sobre a materializagdo do trabalho e formacédo dos assistentes sociais nas Residéncias de forma
articulada com a afirmagéo da integralidade em saulde implica, necessariamente, a problematizacdo do campo de
valores e principios que norteiam as a¢6es profissionais, bem como a elucidagdo do objeto sobre o qual incidem essas
acOes.[...] Adensar as mediac8es entre salde e questao social, tendo como foco de problematiza¢gédo os determinantes
sociais do processo saude/doenca, consiste num dos principais eixos do trabalho e da formacao dos assistentes
sociais nas Residéncias" (Closs, 2012). Levando em consideracdo as reflex8es apresentadas, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) O projeto de reforma sanitéria e o projeto profissional de Servigo Social sédo concordes com a defesa e consolidacdo da
democracia, da cidadania e da premissa de universalizacéo de direitos.

b) A consecucao do trabalho e formacao de assistentes sociais nas Residéncias tem como dire¢éo social valores e principios
consubstanciados no projeto de reforma sanitaria e no projeto ético-politico profissional.

c) O trabalho e a formagdo de assistentes sociais nas Residéncias deve pautar-se nos aportes do projeto profissional,
ressaltando-se os processos de diagnostico, planejamento e gestdo como um dos polos das competéncias profissionais,
ancorados na perspectiva da salide como necessidade humana.

d) O processo de ensino has Residéncias demanda a construcédo de experiéncias formativas de assistentes sociais pautadas

na gestao e no planejamento da atencéo basica que tomem como eixos a participacao, a sistematizacdo de demandas da

populagéo e a construcao de interfaces entre servi¢os de diferentes politicas.

A consecucéo da formacdo de assistentes sociais nas Residéncias tem como premissa a especializa¢do para atuacdo na

area de salde, sob o principio do aprimoramento técnico-instrumental, garantidor do adequado tratamento as doengas

dos usuarios e a qualidade do servico prestado pelos profissionais dessa area.

»e

~

lamamoto (2011), ao elaborar o capitulo que trata da producéo tedrica brasileira sobre os fundamentos do trabalho do
assistente social, na obra Servico Social em Tempo de Capital Fetiche, tem como ponto de partida a concepc¢éo de
profissao elaborada pela prépria autora na década de 1980 e difundida no livro Relag8es Sociais e Servigo Social no
Brasil. No novo texto de 2011, a autora parte da hipdtese de que a categoria profissional ndo incorporou elementos
centrais de suas analises anteriores, o que justifica ter retornado aquele debate e o aprofundado. Levando em
consideracdo o exposto, assinale a alternativa correta.

a) A tese da autora € de que a producédo académica do Servico Social sobre os fundamentos do trabalho profissional, nas
duas décadas que precedem a obra Servico Social em Tempo de Capital Fetiche, centrou-se na pesquisa das
particularidades da insercdo profissional em espagos soOcio-ocupacionais em que sdo operadas as politicas sociais,
analisando-os sob multiplas determinacdes, porém ndo abordando os demais espagos sOcio-ocupacionais.

» b) A hipétese da autora é de que a andlise da profissdo na diviséo social e técnica do trabalho tornou-se de dominio publico
e foi amplamente incorporada pela categoria profissional, o que ndo ocorreu com os fundamentos referentes ao processo
de producao e reproducao das relagfes sociais, sendo retomado sob o enfoque no trabalho e sociabilidade na ordem do
capital, como subsidio para pensar o exercicio profissional na atualidade.

c) A argumentacdo da autora é de que as interpretagdes de carater histérico-critico foram assumindo a lideranca no debate
académico a partir de 1980, rompendo com as interpretacdes de cunho estrutural-funcionalista, porém a analise dos
processos de exclusdo social ndo foi devidamente incorporada pela categoria, demandando da autora retornar ao
aprofundamento das categorias tedricas incluséo social, direitos sociais e cidadania.

d) A hipotese da autora é de que, entre a categoria profissional, uma pequena parcela conseguiu incorporar os fundamentos
do Servigo Social a partir da centralidade do trabalho na sociedade burguesa, explicando a inser¢éo dessa profissédo na
divisdo social e técnica do trabalho, levando a autora a produgao de textos com linguagem acessivel sobre as categorias
trabalho produtivo e improdutivo, trabalho concreto e abstrato, trabalho material e imaterial, para ampla divulgacdo entre
os profissionais da area.

e) A tese da autora é de que as produgdes tedricas dos anos 1980 sobre os fundamentos do Servigo Social identificaram a
particularidade dessa atividade profissional na divisdo social e técnica do trabalho, porém limitaram seu entendimento na
perspectiva do valor de uso dos servigos prestados e na qualidade do trabalho realizado, entendido este como trabalho
concreto alienado, que participa na produgéo da mais valia, exigindo da autora que aprofundasse o debate sobre relativa
autonomia de que disp&e o assistente social.
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Segundo Costa (2013) “a institucionaliza¢8o da participagdo social, que se materializa em Conselhos e Conferéncias
de Saude, tem como intenc¢ao introduzir no interior do Estado uma nova dindmica [para a] esfera publica, tornando-a
mais permeavel a presenca e a¢cao da sociedade”. Sdo os dois modelos deliberativos dessa dinamica de participacao
social:

» a) democracia participativa e democracia representativa.
b) controle social e controle democratico.

c) representacdo institucional e representacao civil-cidada.
d) controle social e representatividade institucional.

e) democracia representativa e democracia direta.

lamamoto (2011) se propde a “indicar elementos para uma analise do trabalho do assistente social em tempo do capital
fetiche, que considere suas particularidades e focalize as tensas relagGes entre projeto ético-politico profissional e
estatuto assalariado”. Com relagdo ao assunto, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) A andlise conjugada do projeto profissional e do trabalho assalariado permite dar visibilidade a dupla
determinagdo do trabalho do assistente social como trabalho Util e abstrato, dimensdes indissociaveis para
compreendé-lo na sociedade burguesa.

() Arelacdo entre projeto profissional e trabalho assalariado porta um dilema, expresso, de um lado, na afirmacé&o
da relativa autonomia do assistente social na conducédo de suas a¢des profissionais, legitimada pela formagéo
académica de nivel universitario, e, por outro, na condi¢céo de profissao liberal, assegurada pelo aparato legal e
organizativo que regula o exercicio profissional.

( ) A mercantilizacdo da forga de trabalho do assistente social subordina esse trabalho de qualidade particular aos
ditames do trabalho abstrato e dos dilemas da alienacdo, impondo condicionantes que limitam a autonomia do
assistente social na condugéo do trabalho e naimplementagéo do projeto profissional.

() A tensdo esta situada entre o projeto profissional que afirma o assistente social como um sujeito social (ser
préatico-social) dotado de liberdade e teleologia e a condicdo de trabalhador assalariado, cujas acfes sao
submetidas ao poder dos empregadores e determinadas por condi¢des externas aos individuos singulares.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

b) F-F-F-V.
) V-F-V-V.
»d)V-V-V-V.
e) F-F-V-F.

Ao refletir sobre as profundas alteracGes nas formas de producéo e de gestdo do trabalho frente as exigéncias do
mercado mundial, sob o dominio do capital financeiro, lamamoto (2011) identifica processos hegemd&nicos que alteram
profundamente as rela¢gdes entre o Estado e a sociedade e reconfiguram padrdes da sociabilidade contemporénea.
Sobre o assunto, assinale a alternativa correta.

a) O modelo de producgdo fordista-taylorista € impactado pelo elevado padrdo tecnoldégico imposto pelo toyotismo,
reconfigurando a sociabilidade contemporanea, que demanda ampliagdo da carga horéaria do trabalhador destinada ao
aprimoramento tecnolégico, bem como a educag¢ao permanente, traduzindo-se também como possibilidade de ascenséo
econdmica e social, o que resulta no afastamento e/ou diminuicdo do contato familiar e social do trabalho.

b) A desregulamentacdo do capital — ao nivel do capital produtivo das empresas transnacionais e do capital-dinheiro das
instituicdes financeiras — possibilita a flexibilidade nas formas de organizac@o dos processos de gestédo e remuneragdo da
forca de trabalho, instituindo a jornada reduzida de trabalho, que permite ao trabalhador ampliar sua convivéncia familiar
e comunitaria, pois tem a possibilidade de negociar horarios flexiveis, bem como execugéo de tarefas no espaco doméstico,
estimulando a solidariedade como valor humano.

» ) Areestruturacdo produtiva afeta radicalmente a organiza¢éo dos processos de trabalho, assim como o contetdo do proprio
trabalho, fortalecida e legitimada pelas propostas neoliberais que ocupam a reestruturacéo dos Estados. Esses impactos
ndo sdo apenas de ordem econdmica e politica, mas atingem a sociabilidade — formas culturais, subjetividade, identidades
coletivas —, subordinando-a as leis mercantis que reforgam condutas individuais e fazem apologia & liberdade do individuo.

d) Areestruturacéo produtiva afeta radicalmente a organizacéo dos processos de trabalho, assim como o conteddo do préprio
trabalho e da vida do trabalhador, impondo a intensificacdo da rotina de trabalho em processos mecanicos e
disciplinarizados, sob subordinacéo hierarquica rigida, exigéncia de cumprimento de metas na producéo e/ou na venda de
servicos. Tais processos séo formas que corroboram o fortalecimento da organizacao sindical, pois a desregulamentacdo
de direitos trabalhistas impde a organizacdo coletiva para negociacao direta entre trabalhador e/ou seu representante
sindical e o patréo.

e) As reconfiguragdes do sistema produtivo provocam a necessidade de implementagéo de politicas de ajuste estrutural que
objetivam equilibrar as contas publicas, ampliar o fundo publico e sua destinagao as politicas sociais seletivas, ou seja,
destinadas aqueles que se encontram em situacdo de vulnerabilidade social extrema. Nesse sentido, a reestruturagio
produtiva colabora com a propagagao de alternativas flexiveis de trabalho, como a terceirizacéo e o trabalho intermitente,
ambas situacOes que precarizam direitos e agravam a condi¢ao de salde do trabalhador.

Para Souza Filho (2016), consideram-se mecanismos eficazes de destinac&o do fundo publico aos interesses da classe
trabalhadora e ao processo de reproducéo da forga de trabalho, integrando a agenda anticapitalista,
Assinale a alternativa que corretamente conclui o raciocinio do autor.

a) as politicas publicas seletivas.

b) as parcerias publico-privadas.

c) os conselhos de politicas publicas.

d) as conferéncias de politicas publicas.

» e) as politicas sociais universais e gratuitas.
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Mendes e Almeida (2014), em artigo elaborado a partir de propostas de pesquisas demandadas ao Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq) por pesquisadores da area de Servi¢co Social, apresentam as
recentes tendéncias da pesquisa nessa area do conhecimento. A respeito do assunto, considere as seguintes
afirmativas:

1. Uma das tendéncias da pesquisa em Servigo Social, no periodo de 2011-2014, se expressa pela predominancia
das analises em torno das politicas sociais, nas quais se corporificam os espag¢os sdcio-ocupacionais do
assistente social.

2. Os projetos apresentados ao CNPq, nas tltimas décadas, que receberam financiamento, foram aqueles com temas
integrantes da modalidade de Educacé&o e Popularizacdo da Ciéncia & Tecnologia.

3. Nas primeiras décadas de produgado do conhecimento na area de Servigo Social, predominavam as pesquisas
cujos objetos integram os Fundamentos do Servigo Social, o que restou superado pelo crescimento de pesquisas
gue enfocam as politicas sociais e politicas publicas setoriais.

4. A énfase das atuais tematicas pesquisadas pelo Servi¢co Social estad vinculada as multiplas demandas sociais
historicamente determinadas pela sociedade capitalista.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.

c) Somente as afirmativas 2 e 4 sado verdadeiras.

» d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

No artigo intitulado “As recentes tendéncias da pesquisa em Servigo Social”, Mendes e Almeida (2014) fazem um
balanco do nimero de propostas de pesquisa demandadas pela area de Servigo Social ao CNPq, comparativamente
as demandas da &rea de Psicologia. Indicam que, apesar do reconhecimento das demais areas no campo das ciéncias
sociais quanto a qualidade das producgdes, o Servigco Social ainda tem muito a trilhar para se afirmar como area
produtorado conhecimento e disputar recursos em igualdade de condi¢cdes com as areas afins. Além disso, o reduzido
numero de propostas apresentadas ao CNPq é proveniente de uma parcela da categoria profissional. Levando em
consideragdo o enunciado, assinale a alternativa correta.

a) A maior parte da produgdo do conhecimento sobre os Fundamentos do Servi¢o Social provém de Trabalhos de Concluséo
de Cursos de Graduacao e de Mestrado.

b) A producdo do conhecimento de Servico Social esta retratada em pesquisas aplicadas, resultantes de monografias de
cursos de especializagdo que exigem a investigacao de temas de politicas sociais.

c) A maior parte da produgdo do conhecimento em Servico Social € resultante de pesquisas cientificas de docentes e
estudantes dos programas de mestrados profissionais interdisciplinares.

d) A producéo do conhecimento de Servico Social resulta de pesquisas aplicadas desenvolvidas por profissionais assistentes
sociais e/ou docentes supervisores de estagios, como expressao da relacéo tedrico-pratica.

» e) A maior parte da producdo do conhecimento em Servico Social é resultante de pesquisas cientificas de docentes e
estudantes dos programas de pds-graduacao stricto sensu na area.

Souza Filho (2016), ao analisar o uso e destina¢&o do fundo publico as politicas sociais, também apresenta reflexdes
sobre a configuracdo dessas politicas. Em relagdo ao assunto, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as
seguintes afirmativas:

( ) As politicas Sociais, nos Estados capitalistas, atendem diretamente a necessidade de reproducado da forca de
trabalho (no provimento de salude, educagao e moradia, entre outras), atuando como salario indireto.

( ) Aeconomiadependente induz governos ao repasse de recursos do fundo publico aos paises centrais, reduzindo
investimentos nas politicas sociais e fortalecendo a defesa do chamado Estado minimo.

( ) O carater inovador das politicas sociais contemporaneas esta na ampliacdo dos servigos sociais do Terceiro
Setor, contribuindo com a reducéo da intervencédo do Estado e na ampliagdo do fundo publico cidadao.

( ) Parase materializarem como garantia de direitos sociais, as politicas sociais sdo dependentes de uma estrutura
formal e legalmente fundada em direitos de cidadania e dever do Estado.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

b) F-F-V-V.
) V-F-F-V.
d F-V-V-F.
e) V-V-V-F.

Para uma anédlise objetiva das politicas sociais na América Latina, Souza Filho (2016) estrutura sua argumentacao e
compreensao sob quatro dimensdes. Essas quatro dimensdes séo:

a) 0 modo de producéo capitalista, o capitalismo burgués, o padrédo de producéo da mercadoria e a politica econémica na
determinacao da politica social.

» b) a dindmica do modo de producédo capitalista, o capitalismo dependente, o padrdo de reproducédo do capital, a politica
econdmica e a estrutura da politica social.

c) a estrutura do modo de producdo capitalista, o capitalismo tardio, a financeirizagdo do capital e as politicas sociais
universais.

d) a auto-organizagéo dos trabalhadores na producéo capitalista, o capitalismo dependente, a financeirizacéo do capital e a
politica econémica financeirizada.

e) o0 modo de producéo capitalista e autogerenciado pelos trabalhadores, o capitalismo burgués, o padrédo de reproducao da
classe trabalhadora e as politicas sociais setoriais inclusivas.



