UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
COMISSAO DE PROCESSOS VESTIBULARES - COMPROV

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL — HUAC — EDITAL COREMU/UFCG N2 01/2024

Leia estas instrugdes:

Verifique se este caderno contém 60 questdes (40 questdes COMPETENCIAS ESPECIFICAS —

1 | SERVICO SOCIAL e 20 questdes de COMPETENCIAS COMUNS) e preencha seu nome e cpf no
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TINTA PRETA, sob pena de eliminacdo no concurso.
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pena de exclusdo do concurso.

8 Para cada questdo existe apenas uma alternativa correta.
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10 Ao terminar a prova, levante a mao e aguarde o Fiscal autorizar o seu deslocamento dentro da
sala de aplicacdo de Prova.

11 | Antes de se retirar definitivamente da sala, devolva ao Fiscal este Caderno.
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PROVA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL HUAC — 2024 COMPETENCIAS ESPECIIFICAS
PROGRAMA SERVICO SOCIAL

01. Materializados no Projeto Etico-Profissional do Servico Social, os instrumentos
normativos se articulam e mantem coeréncia entre si, construindo uma base estruturante
para a categoria. O conjunto de instrumentos, entre outros, reafirma os valores de liberdade
e justica social, além de normatizar o exercicio profissional. Assim, podemos afirmar que o
“Compromisso com a qualidade dos servigos prestados a popula¢dao e com o aprimoramento
intelectual, na perspectiva da competéncia profissional” é:

A) um direito do/a Assistente Social elencado no Cédigo de Etica Profissional de 1993.

B) uma atribuicdo privativa do/a Assistente Social elencada na Lei de Regulamentac¢do da
Profissao de Assistente Social.

C) uma competéncia profissional elencada na Lei de Regulamentagdo da Profissdo de
Assistente Social.

D) um principio fundamental elencado no Cédigo de Etica Profissional de 1993.

E) um direito elencado na Lei de Regulamentacdo da Profissdo de Assistente Social.

02. Processo em permanente construcao, a Lei n2 8662/93 é um marco histérico que sintetiza
a trajetoria de lutas dos/as Assistentes Sociais no Brasil. Assim, de acordo com o disposto
“orientar individuos e grupos de diferentes segmentos sociais no sentido de identificar
recursos e de fazer uso dos mesmos no atendimento e na defesa de seus direitos” constitui:

A) um principio do/a Assistente Social.

B) uma competéncia profissional do/a Assistente Social.
C) um direito do/a Assistente Social.

D) uma atribuicdo privativa do/a Assistente Social.

E) uma obrigacdo do/a Assistente Social.

03. A autora Abramides (2006) expde que o “O Projeto Etico-Politico, concebido nos anos
1990, adquire estatura a partir da vertente de inten¢ao de ruptura com o conservadorismo
(Netto, 1991a), e sua referéncia se efetiva por meio da organizagdo coletiva da categoria”.
Nesse sentido, os anos 1990 refletem uma ampla movimentac¢ao da categoria profissional
mediante:

A) consolida¢do do/a Assistente Social como promotor das politicas sociais, e ndo mais seu
executor terminal.

B) recuperacdo da questdo social como base de requisi¢cdo da profissao;

C) constatacdo do status de assalariamento da categoria profissional via Estado.

D) defini¢do do Cédigo de Etica de 1993, agora sob um estatuto ontoldgico.

E) luta pela reducdo da jornada de trabalho para Assistentes Sociais sem reducdo de salario.

04. O Codigo de Etica Profissional do/a Assistente Social de 1993, enquanto instrumento
legal, entre outros, prevé relagdes profissionais.
Sobre os deveres do/a Assistente Social em sua relagdo com os usuarios, analise o que segue.
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l. Dispor de condigdes de trabalho condignas, seja em entidade publica ou privada,
de forma a garantir a qualidade do exercicio profissional.

Il. Contribuir para a criagdo de mecanismos que venham desburocratizar a relagao
com os usudrios, no sentido de agilizar e melhorar os servigos prestados.

M. Esclarecer aos usuarios, ao iniciar o trabalho, sobre os objetivos e a amplitude de
sua atuacgdo profissional.

V. Avaliar o acesso dos usudrios aos servicos ofertados, com vistas a andlise
socioecondmica de seu perfil.

Acerca dos deveres do/a Assistente Social em sua relagdo com os usuarios, esta correto o item:

A) LI e IV.

B) I e ll, apenas.
C)lelV, apenas.
D) Il e IV, apenas.
E) Il e lll, apenas.

05. Abramides (2006) assenta que nas condigoes historicas da génese do Servico Social, a
sua renovagdo se apresenta a partir da segunda metade da década de 70, na ambiéncia
politica dos movimentos sociais e da expansao do mercado profissional de trabalho. Expde
também que a renovagdo do Servigo Social brasileiro abrange a tendéncias que, conforme a
autora, é constatada por meio:

l. Da perspectiva tradicional.

Il. Da reatualizacdo do conservadorismo.
Il. Da intencdo de ruptura.

V. Da perspectiva modernizadora.

Esta correto:

A)LIL e V.

B) II, lll e IV, apenas.
C) 1, Il elll, apenas.
D) I e ll, apenas.

E) lll e IV, apenas.

06. Freire (2013) debate “que a efetivagdo de principios de um cdédigo é historicamente
situada”, sendo fundamental reconhecer que os elementos éticos dos projetos profissionais
ultrapassam as normas morais, dentre outros, abarcando ainda:

A) a desigualdade histérica brasileira.

B) a cidadania com o um elo de natureza.

C) as escolhas tedricas, ideoldgicas e politicas das categorias profissionais.

D) um sentimento de participacao.

E) o conceito de cidadania ao acesso e exercicio dos direitos civis, politicos e sociais.
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07. Conforme Almeida (2013), o exercicio profissional do/a Assistente Social é envolto a uma
conjuntura que é permeada por desafios de diferentes ordens. Em sua contextualizagdo, um
dos desafios apresentados é:

A) o de realizar a mediagdo entre a vida cotidiana de parcela significativa da populagdo e o
aparato burocratico do Estado.

B) o de reconhecer os sujeitos coletivos que atuam no campo da luta contra distintas formas
de discriminagao, preconceito, dominagao e exploragao.

C) o de mediar a dinamica da profissdao em sua relagdao com as classes sociais.

D) a de constituir de uma apreensdo sem historicidade do trabalho e dos processos que os
determinam.

E) o de perpassar pela tensdo entre a autonomia do sujeito profissional e as determinag¢des da
estrutura organizacional.

08. O Estatuto da Pessoa Idosa assegura a atengdo integral a saide da pessoa idosa, por
intermédio do Sistema Unico de Satde (SUS).

Tendo por base o referido Estatuto, a preveng¢do e a manuteng¢do da salide da pessoa idosa
serdo efetivadas por meio de:

l. Cadastramento da populacdo idosa em base territorial.

Il. Atendimento geriatrico e gerontoldgico em ambulatérios.

Il. Unidades geriatricas de referéncia, com pessoal especializado nas dreas de geriatria
e gerontologia social.

V. Atendimento domiciliar, incluindo a internacdo, para a populacdo que dele
necessitar e esteja impossibilitada de se locomover, ndo incluidas as pessoas idosas
abrigadas e acolhidas por instituicdes publicas, filantropicas ou sem fins lucrativos
e eventualmente conveniadas com o poder publico, nos meios urbano e rural.

V. Reabilitacdo orientada pela geriatria e gerontologia, para reducdo das sequelas
decorrentes do agravo da saude.

Constatamos como correta:

A)LILIIL IV e V.

B) I, 1, Il e IV, apenas.
C) ll e lll, apenas.

D) IV eV, apenas.

E) L, II, lll e V, apenas.

09. De acordo com o Estatuto da Pessoa Idosa, assinale e alternativa correta.

A) em todo atendimento de saude, os maiores de 80 (oitenta) anos terdo preferéncia especial
sobre as demais pessoas idosas, exceto em caso de emergéncia.

B) a pessoa idosa internada ou em observacdo é assegurado o direito a acompanhante,
devendo o familiar/responsével proporcionar as condi¢cdes adequadas para a sua permanéncia
em tempo integral no estabelecimento de saude.
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C) cabera ao profissional de saude responsavel pelo tratamento conceder autorizagdo para o
acompanhamento da pessoa idosa ou, no caso de impossibilidade, ndo havera necessidade de
justificacdo por escrito.

D) os casos de suspeita ou confirmagdo de violéncia praticada contra pessoas idosas serao
objeto de notificagcdao voluntaria pelos servicos de saude publicos e privados a autoridade
sanitaria.

E) as instituicdes de salde devem atender aos critérios minimos para o atendimento as
necessidades da pessoa idosa, promovendo o treinamento, capacitagdao, bem como orientagdo
a cuidadores familiares.

10. Sancionada em 07 de agosto de 2006, a Lei Maria da Penha cria mecanismos para
prevenir e coibir a violéncia doméstica e familiar contra a mulher em conformidade com a
Constituicdo Federal e os tratados internacionais ratificados pelo Estado brasileiro.

Analise as seguintes afirmacgodes:

l. As medidas protetivas de urgéncia poderdo ser concedidas de imediato,
dependente de audiéncia das partes e de manifestacdo do Ministério Publico,
devendo este ser prontamente comunicado.

Il. As medidas protetivas de urgéncia serdo aplicadas isolada ou cumulativamente, e
poderdo ser substituidas a qualquer tempo por outras de maior eficacia, sempre
gue os direitos reconhecidos nesta Lei forem ameacados ou violados.

Il. As medidas protetivas de urgéncia serdo concedidas independentemente da
tipificacdo penal da violéncia, do ajuizamento de acdo penal ou civel, da existéncia
de inquérito policial ou do registro de boletim de ocorréncia.

V. As medidas protetivas de urgéncia vigorardo enquanto persistir risco a integridade
fisica, psicoldgica, sexual, patrimonial ou moral da ofendida ou de seus
dependentes.

Considerando as medidas protetivas de urgéncia que poderdo ser concedidas pelo juiz, a
requerimento do Ministério Publico ou a pedido da ofendida, assinale o item correto:

A)LIL e V.

B) I, Il e lll, apenas.
C) I, lll e 1V, apenas.
D) I e ll, apenas.

E) ll e IV, apenas.

11. Nos termos da Lei n2 11.340/2006, sdo formas de violéncia doméstica e familiar contra
a mulher.
Analise as seguintes afirmacgoes:

l. Violéncia institucional.
Il. Violéncia fisica.

Il. Violéncia psicoldgica.
V. Violéncia de género.
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Aponte o item correto que contém formas de violéncia doméstica e familiar contra a mulher,
descritas na referida Lei:

A)LIL e V.

B) I, Il e lll, apenas.
C) ll e lll, apenas.
D) I e ll, apenas.

E) I, Il e IV, apenas.

12. A Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia promulgada em 6 de julho de 2015
garante que toda pessoa com deficiéncia tem direito a igualdade de oportunidades com as
demais pessoas e ndo podera sofrer nenhuma espécie de discriminagao. Incluido pela Lei n2
14.624, de 2023, foi oficializado o uso nacional, opcional, de um simbolo. Sobre a instituicao
deste simbolo, marque a op¢ao correta:

A) corddo de fita azul com desenhos de girassdis como simbolo nacional de identificacdo de
pessoas com deficiéncias ocultas.

B) corddo de fita azul com desenhos de girassdis como simbolo nacional de identificacdo de
pessoas com deficiéncias fisicas.

C) corddo de fita azul com desenhos diversos como simbolo nacional de identificacdo de
pessoas com deficiéncias ocultas.

D) corddo de fita com desenhos de girassdis como simbolo nacional de identificacdo de
pessoas com deficiéncias fisicas.

E) cordao de fita com desenhos de girassdis como simbolo nacional de identificacdo de pessoas
com deficiéncias ocultas.

13. Para fins de aplicacdo da Lei Brasileira de Inclusao da Pessoa com Deficiéncia,
consideram-se:

l. Mobiliario rural.
Il. Acessibilidade.
Il. Comunicagao.
Iv. Acompanhante.

Apreendendo a referida Lei, esta correto:

A)LIL e V.

B) I, Il e lll, apenas.
C) lell, apenas.

D) II, lll e IV, apenas.
E) Il e IV, apenas.

14. Alguns conceitos sdo fundamentais para o agir profissional do/a Assistente Social na
saude. De acordo com os “Parametros para atuacdo de Assistentes Sociais na Politica de
Saude”, profissionais de Servigo Social precisam ter clareza das suas competéncias, a fim de
nao assumirem atribui¢ées que ndo sejam de sua responsabilidade.
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Analise o que segue:

l. Convocacgado do responsdvel para informar sobre alta e dbito.

Il. Emissdo de declaragdao de comparecimento na unidade quando o atendimento for
realizado por quaisquer outros profissionais que ndao o Assistente Social.

[l Comunicag¢do de o6bito.

V. Elaboragao de estudos socioecondmicos, para subsidiar laudos e pareceres sociais.

Assinale a opgdo que indica as requisi¢oes que ndo sao atribuigdes dos/as Assistentes Sociais
na politica de saude:

A) L LI e IV.

B) I e Il, apenas.

C) lll e IV, apenas.
D) IV, apenas.

E) I, Il e lll, apenas.

15. No livro “Servigo Social e Saude: Formagdo e Trabalho Profissional (2009)", um dos temas
discutidos é o planejamento das a¢des dos/as Assistentes Sociais no campo da Satude. Neste
sentido, “o planejamento se constréi no ambito das relagdes societarias e institui¢cdes, que
sao marcadas pelas divergéncias, oposi¢oes e conflitos entre os atores envolvidos”.

Para superar estes conflitos, cabe ao profissional Assistente Social:

A) negociar de forma democratica e participativa, utilizando-se do poder de forma autoritaria,
se assim for necessario.

B) utilizar-se da negociacdo democratica e participativa, evitando o uso de autoritarismos e
comportamentos antiéticos.

C) ouvir as partes envolvidas e emitir uma avaliacdo, de forma imparcial e sem algum
envolvimento.

D) ser politico e, tendo claras as suas convic¢des, atuar de forma a que as partes cheguem a
conclusdo que o/a profissional considerar mais adequadas para o tratamento do conflito.

E) atuar junto a sujeitos sociais que guardam, na sua histdria de vida, as dimensdes universais
e particulares da questao social, emitindo uma avaliacao, de forma imparcial e sem algum
envolvimento.

16. No livro “Servigo Social e Saude: Formagao e Trabalho Profissional (2009)", um dos temas
discutidos é o Servigo Social e as praticas democraticas na satde. E importante destacar que
as relagdes sociais exigem profissionais capazes de apreender criticamente a realidade. Para
tal é imprescindivel um profissional critico e propositivo, sendo exigido para tal, capacita¢ao
tedrico-metodoldgica, ético-politica e técnico operativo, as quais sao indissociaveis entre si,
e possibilitam ao Assistente Social:

l. Andlise do movimento histdrico da sociedade brasileira.

Il. Compreensdo do significado social da profissdo e de seu desenvolvimento sdcio-
histérico.

Il Identificacdo das demandas presentes na sociedade.

V. Promocdo de encaminhamentos, orientacdes, aconselhamentos e apoio.
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V. Organizacgao e realizagdao da atengao aos direitos.
Analisando os itens, constatamos como correto:

A) 1, 11, Il e IV, apenas.
B) I e Il, apenas.

C) lll, IV eV, apenas.
D) IV eV, apenas.

E) I, Il e lll, apenas.

17. A inser¢do do/a Assistente Social no campo da saide n3do ocorre por acaso e esta
relacionada a determinadas demandas e necessidades sociais. Para tanto, é fundamental
que exista articulacdo da ag¢do profissional com as diretrizes do Sistema Unico de Saude
(SUS), sinalizando para um estatuto diferenciado da profissao na referida politica.

Analise o que segue, ponderando que nessa perspectiva a argumentacao esta ancorada:

l. Nos determinantes das condi¢Ges de saude incorporados no texto constitucional.
Il. Na integralidade focalizada, que é realizada e praticada nos diversos servicos de

saude.
Il. Em um movimento de reorganizacdo e de atualiza¢do das praticas de saude.
V. Na desqualificacdo pela qual vem passando os aspectos relacionados ao social.
V. A concepgdo ampliada de satide e a um novo modelo de ateng3o dela decorrente.

Qual opc¢ao contém afirmativas corretas:

A) lll, IV eV, apenas.
B) I, II, lll e IV, apenas.
C) I, ll elll, apenas.

D) I e ll, apenas.

E) IV eV, apenas.

18. As atribuigdes de cada profissao da saude sdo especificas, porém complementares para
a prestagao de servicos com a qualidade e resolutividade necessarias a cada caso,
principalmente, dando-se por meio de equipe multiprofissional. Analise o que segue a
respeito da Orientacdo Normativa n. 3/2020 do Conselho Federal de Servigo Social (CFESS)
sobre a comunicagdo de boletins de satde e 6bitos por Assistentes Sociais, e assinale o item
correto.

A) O/a Assistente Social deve realizar em conjunto com o médico, o atendimento a familia e/ou
responsdaveis, cabendo ao Assistente Social o apoio necessdrio para o enfrentamento da
guestdo e os esclarecimentos a respeito dos beneficios e direitos referentes a situacao.

B) Ao profissional Assistente Social cabe informar ao usuario e/ou seus familiares sobre as
condicdes clinicas de saude, tratamentos propostos, evolu¢do da doenca e progndsticos.

C) O/a profissional Assistente Social, em seu agir profissional na area da saude, deve realizar
atividades que lhes sdo solicitadas.

D) Considerando a impossibilidade de outro profissional, o/a Assistente Social podera realizar
a divulgacdo de boletins médicos.
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E) A comunicacdo de 6bito podera se constituir em atribuicdo ou competéncia profissional
do/a Assistente Social, considerando as especificidades e necessidades do momento.

19. Estudos e praticas relacionadas a humanizagao do atendimento em satde estao cada vez
mais frequentes. No Brasil, no fim dos anos 1980, com a implantagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS), muitas inovagdes foram realizadas nesta politica. No ano de 2003, para efetivar
os principios admitidos pelo SUS, a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) foi
implementada. Essa politica visa a atingir diretamente o cotidiano das praticas de atengao e
de gestao.

Tendo como abordagem a humanizagdo em Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
apreendendo como enfoque o paciente critico, avalie as afirmativas e assinale a CORRETA.

A) Hd um movimento profissional e governamental, a partir de 2015, pelo resgate e pela
valoriza¢do da humanizagao no cuidado em saude.

B) Como outros servigos, a UTI requer gestdo e atengdao humanizada.

C) A comunicacdo efetiva no trabalho, com o paciente e entre a equipe, tem demonstrado
destacamento e rigor dentro da UTI.

D) Considerando as praticas humanizadas em saude, as UTI’s, atualmente, ndo se configuram
como espacos de estresse, seja para pacientes e/ou profissionais.

E) Devido as estruturas das UTIl’s, como espagamento fisico, torna-se complexas e pouco
vidveis algumas ac¢des enquanto forma de humanizacdo, como por exemplo, a possibilidade
de permissdao de musica e flexibilizando os horarios de visitas dos familiares.

20. Enquanto perspectiva de andlise, debate-se que para analisar a profissdo como parte das
transformagdes histéricas da sociedade presente, é necessdrio transpor o universo
estritamente profissional. O atual quadro sdécio-histérico atravessa e conforma o cotidiano
do exercicio profissional do/a Assistente Social, afetando as suas condi¢ées de trabalho, as
relagdes presentes no exercicio profissional, assim como a vida da populagdo usudria dos
servigos sociais. Desta forma, para garantir uma sintonia do Servigo Social com os tempos

atuais, é preciso:

A) desenvolver demandas que respondam ao capital.

B) romper com uma visdo enddgena da profissao.

C) construir propostas de trabalho mecaniscistas, a fim de efetivar direitos, a partir de
demandas emergentes no cotidiano.

D) garantir o status quo.

E) assegurar o crescimento econémico-social.

21. As mudangas no mundo do trabalho sdo recorrentes, sendo que suas alteragdes incidem
principalmente no trabalho assalariado. Conforme Ortiz (2007), as mudangas no chamado
“mundo do trabalho”, objetivam manter e até ampliar os niveis de acumulagao capitalista.
Assim, segundo a autora, sobre o novo padrao de desenvolvimento capitalista esta correto
afirmar:

A) incide na estrutural capacidade do capitalismo em absorver os trabalhadores.
B) tem sido vastamente atravessado por antigo padrdo regulatdrio.
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C) impde o fim das caréncias materiais a partir da exploragdo irracional da natureza.
D) conforma a intervencdo do Estado sobre as expressdes da “questdo social”.
E) resulta em um processo conhecido por reestruturagao produtiva.

22. A sistematizagao da pratica se da por meio dos instrumentos profissionais que possuem
fungdo singular, integrando ha muito a formagdo profissional. No agir profissional do/a
Assistente Social, em dadas situagGes e contextos é necessario a realizagao de Estudo Social.
Sobre esse instrumento técnico-operativo, especifico do/a Assistente Social, é correto que:

A) objetiva a avaliagdo, exame ou vistoria, contribuindo para uma tomada de decisao.

B) se traduz na apresentagdo descritiva e interpretativa de uma situagdao ou expressao da
questao social.

C) tem por finalidade conhecer com profundidade e de maneira critica, uma determinada
situagdo ou expressao da questdo social.

D) tem a finalidade de dar suporte a uma tomada de decisdo, a partir de uma determinada
area do conhecimento, no caso, o Servico Social.

E) diz respeito a esclarecimentos e analises, com base no conhecimento especifico do Servigo
Social.

23. A instrumentalidade no exercicio profissional do/a Assistente Social tem a ver com a
capacidade, qualidade ou propriedade de algo e seu processo envolve:
Avalie as seguintes afirmagoes:

l. Uma determinada capacidade ou propriedade constitutiva da profissdo, construida
e reconstruida no processo sécio-histérico.

Il. A insercdo no espaco no cotidiano, no imediato.

Il Elementos necessarios para alcancgar os fins propostos.

V. Uma condic¢do concreta de reconhecimento do individuo.

V. Um conjunto de instrumentos e técnicas.

Qual alternativa apresenta afirmacdes corretas:

A)LILIIL IVe V.

B) I, Il e lll, apenas.

C) L 1l lll e IV, apenas.
D) lll, IV e V, apenas.
E) IV eIV, apenas.

24. Conforme Lewgoy e Silveira (2007), a entrevista possui um rito para ser desenvolvido,
enquanto etapas de organizagdo. A primeira etapa de realiza¢cdo da entrevista, apresentada

7
.

pelas autoras, é:

A) O conhecimento da politica social.
B) A execucdo.

C) O planejamento.

D) A finalidade.
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E) A avaliagdo.

25. Ao tratar da Seguridade Social no capitalismo brasileiro, Boschetti (2009) afirma que:
l.
I. As diretrizes constitucionais estdo totalmente materializadas.
. Pode garantir mais, ou menos, acesso a direitos, quanto mais estiver associada a
légica do seguro.
Il. Caracteriza-se como um sistema hibrido.

Iv. O atual modelo da seguridade social brasileira deixa sem acesso aos seus direitos
uma parcela enorme da populagao.
V. Foi instituida com a Constituicao brasileira de 1988.

Assinale a alternativa correta.

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

E) Il, apenas.

26. Segundo Boschetti (2009) a Seguridade Social Brasileira.

A) incorporou uma tendéncia de separacao entre a logica do seguro (beveridgiana) e a ldgica
da assisténcia (bismarckiana).

B) manteve o principio de universalidade e integralidade no ambito da previdéncia social.

C) avangou no sentido de fortalecer a ldgica social.

D) acabou materializando politicas com caracteristicas préprias e especificas que mais se
excluem do que se complementam.

E) acabou se caracterizando de forma homogénea.

27. A seguridade social do Brasil compreende um conjunto integrado de a¢des de iniciativa
dos poderes publicos e da sociedade, destinado a assegurar o direito relativo a satde, a
previdéncia e a assisténcia social.

Em relagdo aos principios e diretrizes da Seguridade Social brasileira, temos:

l. Universalidade da cobertura e do atendimento.

Il. Uniformidade e equivaléncia dos beneficios e servicos as popula¢des urbanas e
rurais.

Il Seletividade e distributividade na prestacao dos beneficios e servigos.

V. Carater democratico e centralizado da gestdo administrativa com a participacao da
comunidade, em especial de trabalhadores e aposentados.

E correto concluir o que se afirma em:

A)LIL e IV.
B) I e ll, apenas.
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C) 1, Il e lll, apenas.
D) Il e lll, apenas.
E) lll e IV, apenas.

28. Politicas sociais visam atender as necessidades bdsicas das pessoas e criar condi¢oes
para que todos tenham oportunidades equitativas na sociedade. Na concepgao de Boschetti
(2009), deve-se buscar relacionar as politicas sociais com as determinagées econémicas,
considerando as especificidades de cada momento e, assumindo, dessa forma, um carater:

A) gerencial.

B) evolucionista.

C) historico-estrutural.
D) desenvolvimentista.
E) técnico-cientifico.

29. Para Boschetti (2009), “(...) é fundamental reconhecer que as politicas sociais tém um
papel imprescindivel na consolidagdo do Estado democratico de direito”, devendo:

l. Ser inseridas na singularidade da realidade.

Il. Ser entendidas e avaliadas como um conjunto de programas, projetos e acdes que
devem universalizar direitos.

Il. Ter sua avaliacdo situada no dmbito da identificacdo da concepcado de Estado e
politica social que determina seu resultado.

V. Consolidar direitos e servicos que devem ser extinguiveis e universais.

V. Ter enfoques utilizados para explicar sua emergéncia, fungdes ou implicacdes.

Nesse raciocinio, indigque o item com as opg¢des corretas:

A)lell, apenas.
B) Il e lll, apenas.
C) lll e IV, apenas.
D) IV eV, apenas.
E)LIL L IVe V.

30. De acordo com Behring (2009), “A politica social ¢ uma matéria fundamental na formagao
profissional dos/as Assistentes Sociais. Além de um componente curricular das Diretrizes da
Associagao Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigo Social (ABEPSS) de 1996, [sdao os]
principais empregadores dos/as Assistentes Sociais”.

Acerca da politica social, assinale a alternativa correta:

A) As politicas sociais sdo formas de enfrentamento da questdo social, compreendida como
produto da subsuncdo do capital ao trabalho.

B) A entrada da matéria de Politica Social no curriculo dos/as Assistentes Sociais data dos anos
de 1950.

C) Deve ser analisada como uma mediacdo entre economia e politica, considerando as
contradicBes estruturais engendradas pela luta de classes.

D) Atualmente, o Servico Social brasileiro oferece formulacdes de ponta sobre a politica social,
travando uma interlocucdo dentro da categoria.
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E) A introdugdo do pensamento critico, a partir do final dos anos de 1950, enriqueceu e
adensou a reflexao e o conhecimento acerca dessa mediagao tao importante, a politica social.

31. A autora Santos (2009), analisa os principais desafios postos a consideracdo da
diversidade na agenda da luta por direitos no contexto do capitalismo contemporaneo,
expondo que é fundamental apreender o individuo social enquanto ser singular, com suas
necessidades imediatas e, simultaneamente, ser genérico, cuja teleologia transcende as
necessidades do eu.

Esta correto dizer que a autora se refere ao ponto de vista:

A) da Totalidade.

B) da identidade.

C) da desigualdade.
D) da individualidade.
E) da sociabilidade.

32. Para Netto (2012) foram as profundas transformacgoes societarias emergentes desde a
década de 1970 que redesenharam amplamente o perfil do capitalismo contemporaneo,
vinculadas as mudangas que ocorreram no chamado “mundo do trabalho”.

No que toca as exigéncias imediatas do grande capital, esta correto que o projeto neoliberal
restaurador:

A) implica em uma extraordinaria economia de trabalho vivo.

B) se manifesta envolvendo toda a estrutura da ordem do capital.

C) é parametrada por dois vetores, de natureza econémico-politica e técnica.

D) viu-se resumido no triplice mote da “flexibilizacdo”, da “desregulamentacdo” e da
“privatizagdo”.

E) afeta a totalidade das instancias constitutivas da vida social em escala planetaria.

33. Nos ultimos tempos, observa-se um descompasso do tempo atual entre a perspectiva
dos direitos sociais, as politicas publicas e a a¢do estatal. E certo afirmar que o discurso
neoliberal dos direitos sociais é pautado em um arcabougo que, segundo Chaves e Genlen
(2019):

A) resulta em ac¢des governamentais que atendem aos interesses do publico-alvo prioritario
das politicas.

B) aprofunda as desigualdades sociais, precarizando o trabalho e as rela¢des sociais,
fundamentado pelo Estado neoliberal como contingéncia histdrica e inevitavel.

C) segue contraria ao objetivo de garantir melhor qualidade de vida as populacgdes.

D) destaca a solugdo para as desigualdades sociais, entendida como responsabilidade mutua
e da capacidade de responder as condi¢des do mercado.

E) dificulta a recomposicdo de uma representacdo singular em outras bases.

34. Conforme Chaves e Genlen (2019), é no desenvolvimento das politicas que vdo se
estabelecendo os direitos e deveres, as responsabilidades e atribuicoes.
Com isso, analise o que segue:
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l. A ndo efetividade dos direitos sociais vem influindo na desigualdade social entre os
géneros.

Il. A concretiza¢do dos direitos se torna uma constante no processo civilizatério da
humanidade.

[l Os direitos humanos sdo divisiveis.

Iv. Os direitos sociais e fundamentais sdo assegurados.

V. E assegurada através dos direitos sociais a transversalidade de género.

A respeito dos direitos sociais no Brasil, em conformidade com as autoras, estd correto:

A) l e ll, apenas.
B) Il e lll, apenas.
C) lll e IV, apenas.
D) IV eV, apenas.
E)LIL L IVeV.

35. O Servigo Social inserido no ambito hospitalar, deve acompanhar usuarios/as com grau
de criticidade diverso. Sim3o et al. (2010) contextualizam que o/a profissional Assistente
Social tem participado e trabalhado no debate das alternativas de enfrentamento da
questdo social. Segundo as autoras, é correto constatar que o/a Assistente Social, no ambito
da saude, tem buscado:

A) conhecer as necessidades abstratas, procurando assegurar os direitos e beneficios dos
usuarios.

B) atuar de acordo tanto com os principios discutidos e preconizados na reforma sanitdria
como pelos dispostos no Cédigo de Etica que rege a profissdo.

C) fortalecer o sistema de apoio ao profissional, evitando que este tenha de enfrentar
situagbes que gerem sentimentos como limitagao e dependéncias.

D) ampliar e garantir direitos em um movimento hibrido e que vem se fortalecendo desde a
Constituicao Federal de 1988.

E) ater-se aos aspectos externos e biolégicos da doenga.

36. As Unidades de Terapia Intensiva (UTI) existentes nos hospitais sdao destinadas ao
cuidado do paciente critico. Desta forma, Silva et al. (2021) exp6em que é necessario que
seja voltada a atenc¢do aos familiares e acompanhantes, também.

Neste contexto, é correto afirmar que, enquanto parte de uma equipe Multiprofissional, o/a
profissional do Servico Social:

A) cria estruturas formais e informais que encorajam a resolucdo de problemas de formas
individuais, considerando a sua area de saber.

B) colabora continuamente para resolver questes profissionais, a fim de estabelecer um
melhor cuidado integral e qualificado ao paciente.

C) possibilita um olhar segmentar, trabalhando de forma alinhada de modo que a interacdo
com usudrios e acompanhantes acontega.

D) realiza um trabalho humanizado com os pacientes e acompanhantes, buscando atender as
demandas inerentes ao processo saide/doenca.
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E) encontra subsidios para a compreensdo e atendimento das situacGes postas, apreendendo
a sua area de saber.

37. Schucman e Gongalves (2020) abordam que na medida em que a raga foi construida a
partir da noc¢ao da diferenca, a efetivagdo de seu poder esta na possibilidade de diferenciar,
discernir e discriminar, implicando falar de alteridade, das barreiras, linhas e limites que
acabam por separar uns de outros.

Analise as afirmagdes a respeito de raga e racismo:

l. Se estabelecem da mesma forma e por meio de parametros no tempo-espaco.

Il. A socializag¢do dos individuos é severa e continuamente marcada pelo aviltamento
do branco.

M. A raga é um conceito aberto, fluido, instavel, em permanente transmutacgao.

V. Os sistemas raciais de identificagao, classificacdo e atribuicdo sdo socialmente
estabelecidos.

V. Uma das classificacbes sobre raca (NOGUEIRA, 1979/1998), expde que o
preconceito racial no Brasil é exercido tendo por base a origem ou ancestralidade.

Estd correto o que se afirma em:

A)lell, apenas

B) Il e lll, apenas.

C) lll e IV, apenas.

D) IV eV, apenas.

E) I 1L, IIl, IV eV, apenas.

38. Segundo a Associagao Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigo Social (ABEPSS, 2018),
o Servico Social brasileiro vem se constituindo como uma profissao inscrita na sociedade
brasileira, com contribui¢cdo para o debate sobre a questao étnico-racial na formagdo e no
trabalho profissional dos/as Assistentes Sociais. Desta maneira, é correto explanar que o
necessario debate da questao étnico-racial se efetiva na medida em que a mesma:

A) deve ser considerada como um dos eixos estruturais e estruturantes das rela¢des sociais.
B) deve apresentar o debate étnico-racial como mediacdo de um arcabouco tedrico-
metodolégico.

C) deve transitar da particularidade a totalidade, tornando-se um desafio coletivo.

D) é considerada como avanco o debate sobre a questdo étnico-racial e sua inser¢do nos
curriculos.

E) deve colocar como uma das centralidades das a¢des do Servico Social o compromisso na
construcdo de um projeto de formacao ético-politico.

39. A interdisciplinaridade tem se apresentado como perspectiva e desafio para os/as
Assistentes Sociais que buscam a formagao continuada e o enfrentamento da questdo social.
Analise os itens sobre interdisciplinaridade:

l. Se configura como espaco de construcao de alternativas convencionais.
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Il Envolve uma realidade significativa na medida em que se pauta no estabelecimento
de um objetivo particular.

M. Faz-se presente ndo apenas como estratégia de acao, mas também de reflexao.

Iv. As relagdes profissionais e de poder tendem a horizontalidade.

V. Pressup6e uma mesma atitude a ser assumida frente ao problema do
conhecimento.

Sobre a Interdisciplinaridade é correto afirmar que, segundo Marcondes et al. (2012):

A) l e ll, apenas.
B) lll e IV, apenas.
C) ll e lll, apenas.
D) IV eV, apenas.
E)LIL L IVe V.

40. O processo de ensino-aprendizagem é essencial para a construgdo do fazer
interdisciplinar. Esta pratica exige muito mais que a presenca de profissionais de diferentes
formagbes em uma mesma equipe ou projeto. Assim, o/a Assistente Social tem na
interdisciplinaridade determinadas condigbes epistemoldgicas como diretrizes basicas para
o seu fazer profissional.

Em relagdo a tais condi¢des, pode-se afirmar que o/a Assistente Social:

A) realiza mediacoes, seja entre usudrios e instituicdo, bem como entre usudrio e profissionais.
B) integra um plano de tratamento mais voltado as complexas e diferenciadas necessidades
do ser humano doente.

C) direciona um trabalho em disciplinas, sem troca de conceitos, e experiéncias, interacdo e
cooperagdo entre as mesmas.

D) busca uma relacdo de reciprocidade, de mutualidade, que possa pressupor mesma atitude
a ser assumida.

E) possibilita um elo de ligacdo entre os profissionais, as quais desta forma serdo enriquecidas
em seus conceitos, metodologias, posturas ideoldgicas e praticas profissionais.

PROVA COMPETENCIAS COMUNS

41. Para conferir forma a politica de satde, a Constitui¢do estabeleceu o Sistema Unico de
Saude (SUS), determinado na lei n. 8.080, de 1990, como: “o conjunto de agdes e servigcos
publicos de saude, prestados por o6rgdos e instituicdes publicas federais, estaduais e
municipais, da administracdo direta e indireta e das fundacdes mantidas pelo Poder
Publico”.
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Estdo incluidos nesta definigao:

A) Acbes somente de baixa complexidade, variando desde aplicagdo de vacinas e consultas
médicas nas clinicas basicas até cirurgias cardiovasculares e transplantes.

B) Instituicdes publicas e privadas voltadas para o controle de qualidade, pesquisa e produgdo
de insumos, medicamentos, sangue e hemoderivados e equipamentos para a saude.

C) Intervengdes ambientais no seu sentido mais amplo, incluindo as condi¢Ges sanitarias nos
ambientes onde se vive e se trabalha, na produgao e circulagdo de bens e servigos, o controle
de vetores e hospedeiros e a operagdo de sistemas de saneamento ambiental.

D) Servigos prestados no ambito ambulatorial, hospitalar e nas unidades de apoio diagndstico
e terapéutico, sendo gerido basicamente pelo governo federal, bem como em outros espacos,
especialmente no domiciliar.

E) Atividades dirigidas apenas as pessoas individuais, voltadas para promog¢dao da saude e
prevencdo, diagndstico, tratamento e reabilitagdo de agravos e doencas.

42. Ofertar o cuidado, reconhecendo as diferengas nas condigdes de vida e satide e de acordo
com as necessidades das pessoas, considerando que o direito a saude passa pelas
diferenciagOes sociais e deve atender a diversidade, é uma afirmacao referente ao seguinte
principio da Atengao Basica:

A) Universalidade.

B) Integralidade.

C) Resolutividade.

D) Cuidado centrado na pessoa.
E) Equidade.

43. A educagdo continuada contempla as atividades que possui periodo definido para
execucdo e utiliza, em sua maior parte, os pressupostos da metodologia de ensino
tradicional, como exemplo as ofertas formais nos niveis de pés-graduagao.

Sobre Educagdo Interprofissional em Saude (EIP), analise os itens:

l. A EIP consiste em “ocasides em que membros ou estudantes de duas ou mais
profissdes aprendem com os outros, entre si e sobre os outros para aprimorar a
colaboracgdo e qualidade dos cuidados e servigos”.

Il. E também conhecida como uma atividade que pode ser realizada tanto de forma
individual quanto envolvendo dois ou mais profissionais que aprendem juntos, de
modo interativo, com a finalidade de valorizar a qualidade da atengdo a salde.

Il Pode ser denominada como um modelo de formacgao estabelecido com ag¢bes
articuladas entre dois ou mais cursos da saude e que pode contribuir para
mudancas em prol da colaboracdo e da qualidade da aten¢do dos usudrios.

A) Apenas | esta correta

B) Apenas Il esta correta

C) Apenas | e lll estdo corretas
D) Apenas | e Il estdo corretas
E) I, Il e lll estdo corretas.
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44. Ao analisarmos as origens da Saude Publica no Brasil, nos deparamos com cenarios
diversos parecidos com os vividos em épocas atuais. Com relagao a histdria das politicas
publicas de saude no Brasil é correto afirmar que:

A) Na esfera da salude, mais especificamente, a Nova Republica encontra um movimento
sanitario mobilizado e articulado, com um acimulo histérico de alguns anos de lutas e um
repertério de propostas convergentes para um projeto alternativo ao modelo médico-
assistencial.

B) O “controle social participativo”, como uma politica e como componente da
institucionalidade do Estado, constitui fen6meno presente em todo o processo histérico
brasileiro.

C) Nos anos 70, a fundacdo do INAMPS - Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social, desempenhou um papel crucial na democratizagdo do acesso aos servigos
de saude em todo o Brasil.

D) No Brasil, as a¢des de controle de vetores foram iniciadas durante o periodo da Nova
Republica, a partir da primeira campanha de salde publica contra a febre amarela.

E) Na Lei n2 8.080/90, ficou definido que o SUS é constituido pelas a¢des e servicos prestados
por 6rgdos e instituicdes federais, da administracdo direta e das funda¢des mantidas pelo
poder publico.

45. Com relagao as medidas de frequéncia de doengas, é correto afirmar que:

A) Para medir a prevaléncia, os individuos sdao observados em um uUnico momento. Ja a
incidéncia envolve a observacdo de novos casos ao longo de um periodo.

B) Aincidéncia se refere ao nimero de casos existentes de uma doenga em um dado momento,
sendo assim uma medida estatica.

C) A prevaléncia diz respeito a frequéncia com que surgem novos casos de uma doeng¢a num
intervalo de tempo, sendo considerada uma medida dinamica.

D) A incidéncia é mais utilizada no planejamento de a¢Oes e servicos de saude, previsdo de
recursos humanos, diagndsticos e terapéuticos.

E) A prevaléncia é mais utilizada em investigacdes etioldgicas para elucidar relagées de causa
e efeito, avaliar o impacto de uma politica, a¢do ou servico de saude, além de estudos de
progndstico.

46. Considerando a Politica Nacional de Humanizagao é correto afirmar:

A) A Humanizagdo deve ser vista como um programa a ser aplicado aos diversos servicos de
saude.

B) O objetivo principal da PNH como programa é estimular o aprofundamento das rela¢des
verticais, estabelecendo normativas para serem aplicadas e operacionalizadas.

C) A Humanizagdo, como um conjunto de estratégias para alcancar a qualificacdo da atencao
e da gestdo em saldde no SUS, estabelece-se, portanto, como construcdo/ativacdo de atitudes
ético-estético-politicas em sintonia com um projeto de co-responsabilidade e qualificacdo dos
vinculos inter-profissionais e entre estes e os usuarios na producdo de saude.
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D) A Humanizagdo, como uma politica vertical, supde necessariamente que sejam
ultrapassadas as fronteiras, muitas vezes rigidas, dos diferentes nucleos de saber/poder que
se ocupam da producgdo da saude.

E) Humanizar é ofertar atendimento de qualidade articulando os avangos tecnolégicos com
acolhimento, mantendo o foco meramente no usuario.

47. Sobre as diretrizes gerais e especificas da Politica Nacional de Humanizagao (PNH) nos
diferentes niveis de atengao, é correto afirmar:

A) Dentro da atencdo bdsica ndo se torna necessdrio garantir agenda em fungao da analise de
risco das necessidades do usuario.

B) Elaborar projetos de salude, focado essencialmente no coletivo, considerando as politicas
intersetoriais e as necessidades de saude.

C) O didlogo entre profissionais e a administragdo promove uma gestdo participativa, mesmo
sem a presenca da populagao.

D) Definir protocolos clinicos, garantindo a eliminagdao de intervengdes desnecessarias e
respeitando as diferencas e as necessidades do sujeito, é considerada um parametro para
implementacdo de a¢des na atencdo especializada.

E) Padronizar nacionalmente os servicos, promovendo uma ambiéncia acolhedora e
confortavel.

48. O principal propésito dos Indicadores de Satde é fornecer apoio a tomada de decisdo
para gestores e profissionais da drea de satide, bem como subsidiar politicas para aprimorar
a condicdo de satide da populagdo e reduzir as desigualdades. Podemos citar como uma das
principais utilidades dos indicadores de saude:

A) A selecdo, gerenciamento, interpretacdo e uso dos indicadores de saide com o objetivo de
realizar o monitoramento pode ser dispensavel na mensuracao das desigualdades em saude e
subsidio da tomada de decisdao e construcao de politicas publicas para o fortalecimento do
Sistema Unico de Saude.

B) Os indicadores ndo devem ser utilizados em pesquisas académicas, pois sua coleta e andlise
é restrita ao uso em politicas publicas.

C) A utilizacdo de indicadores deve ser proibida quando se trata de salvaguardar politicas
publicas, uma vez que existe a possibilidade de haver tendenciosidade nos dados, visando
beneficiar ou prejudicar determinada opinido politica.

D) Os indicadores de saude reproduzem os resultados de intervencdes em saude e politicas
publicas. Dessa forma, seu uso pode ser direcionado para monitorar e avaliar o impacto das
acoes, politicas e programas de salde na saude publica.

E) Embora sejam extremamente Uteis, os indicadores de saude espelham a singularidade de
cada hospital, o que torna impossivel a comparacdao com outras unidades, ja que cada uma
tem sua forma de agir e seus resultados.

49. Os Indicadores de Saude sdo obtidos através de cdlculos que envolvem a mensuragdo
matematica. A mensuracao refere-se a técnica de aplicar uma escala padrao a uma variavel
ou conjunto de valores, tornando mais facil a comparagdao entre diferentes periodos de
tempo, localidades geograficas e distintas populagées.
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Com relagao aos tipos de indicadores com sua mensuragdao matematica, podemos afirmar
que:

A) As medidas de tendéncia central sdo representadas por meio de calculos estatisticos para
varidveis qualitativas, incluindo, por exemplo, a média de casos de um agravo em saude.

B) A moda é uma medida de tendéncia central que apresentado o valor central de um conjunto
de dados ou eventos, sendo o valor que divide a populagdao ao meio, correspondendo ao
percentil 50 na estatistica.

C) As medidas absolutas sao apresentadas em frequéncia absoluta, mensurando por meio de
contagem direta dos eventos, como por exemplo o nimero de casos de uma doencga.

D) O Odds é estimado quando o numerador é subconjunto do denominador, ou seja, ambos
sao de natureza distinta, ndo apresentando uma natureza légica entre ambos.

E) Proporc¢do e Razao sdao consideradas medidas de tendéncia central.

50. Segundo o Protocolo Nacional de Seguranga do Paciente: “O cuidado sem desperdicio,
incluindo aquele associado ao uso de equipamentos, suprimentos, ideias e energia”; é a
definicao do atributo de:

A) Oportunidade

B) Equidade

C) Cuidado centrado no paciente
D) Efetividade

E) Eficiéncia

51. Os protocolos Basicos de Seguranc¢a do Paciente tém como uma de suas caracteristicas
constituir instrumentos para construir uma pratica assistencial segura. Assinale a alternativa
que contem um protocolo basico de seguranca do paciente aprovado pelo Portaria n?
2095/2013 do Ministério da Saude:

A) Desenvolvimento e andlise de indicadores.

B) Identificacdo do paciente.

C) Transporte seguro.

D) Educacgdo continuada para profissionais da saude.
E) Prevencdo de flebites.

52. O termo "Higiene das maos" é uma expressao abrangente que engloba todas as praticas
de limpeza das maos, visando prevenir a transmissdao de micro-organismos. Isso contribui
diretamente para a prevenc¢do de Infecgbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS),
evitando que pacientes e profissionais de satide sejam expostos a riscos associados.

Com relagdo a higienizagao das maos seguindo o protocolo do Ministério da Saude sobre
Higiene das Maos em Servicos de Saude, assinale a afirmativa correta:

A) E recomendada a higienizacdo das m3os com preparacdo alcodlica quando as m3os

estiverem visivelmente sujas ou manchadas de sangue ou outros fluidos corporais ou apds uso
do banheiro.
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B) Higiene simples das mados: ato de higienizar as mdos com agua e sabonete associado a
agente antisséptico.

C) A higienizagao simples das maos deve ter duragao minima de 20 a 30 segundos.

D) Sao indicadores recomenddveis para a mensuracao da melhoria da adesdo as praticas de
higienizagdao das maos pela Comissdo de Controle de Infecgdao Hospitalar (CCIH), o consumo
de preparagao alcodlica para as maos, e o consumo de sabonete.

E) E recomendada a higienizacdo das m3os com sabonete liquido e d4gua quando a exposicdo
a potenciais patégenos formadores de esporos for fortemente suspeita ou comprovada.

53. A equipe de saude de um hospital pediatrico, depara-se com um caso desafiador
envolvendo um bebé de apenas seis meses, Miguel, diagnosticado com uma doenga genética
rara e grave, que afeta miultiplos sistemas do corpo. A patologia apresenta perspectiva de
vida baixa, sem cura conhecida e com uma qualidade de vida significativamente
comprometida.

Os especialistas concordam que procedimentos invasivos ou interven¢bes médicas
desnecessdrias ndo conseguirao reverter a progressao da doenga, apenas prolongardao um
estado de sofrimento.

A situacdo se complica quando os pais, emocionalmente devastados pela condigdo,
expressam sua recusa em aceitar a recomendagao da equipe de ndo realizar procedimentos
invasivos que apenas prolongariam o sofrimento do filho. O casal argumenta que, como pais,
tém o direito de buscar qualquer opc¢ao disponivel, mesmo que as chances de sucesso sejam
minimas.

De acordo com o relato de caso descrito acima, analise as seguintes assergoes e as rela¢oes
entre elas

Ha um dilema ético envolvendo os principios da Beneficéncia/ndo maleficéncia
com o principio da autonomia
PORQUE

I A equipe de saude sempre que propuser um tratamento, devera reconhecer a
dignidade do paciente e considera-lo em sua totalidade visando oferecer o melhor
tratamento. Entretanto a tomada de decisdo envolvendo pacientes pediatricos
deve ser uma responsabilidade compartilhada entre equipe de salde e pais, com a
participacdo da crianga sempre que seu desenvolvimento o permita. A permissao
informada dos pais deve ser sempre buscada antes de qualquer intervencao

A) As assercdes | e Il sdo proposicdes verdadeiras, e a Il é justificativa da I.

B) A assercdo | é uma proposicao verdadeira, e a Il é uma proposicao falsa.

C) As assercoes | e Il sdo proposi¢des verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da .
D) A assercdo | é uma proposicdo falsa, e a Il é uma proposicdo verdadeira.

E) As assercoes | e |l sdo proposicdes falsas.

54. Os diferentes profissionais das equipes de satide da Ateng¢do Basica/Saude da Familia
tém importante papel e contribuicdo nas acoes de Vigildncia em Saude. As atribui¢Oes
especificas dos profissionais da Atengdo Basica, ja estdo definidas na Politica Nacional de
Atencgdo Basica (PNAB). Como atribuicdo comum a todos os profissionais das equipes,
descreve-se:

21/24



A) Orientar o usuario/familia quanto a necessidade de concluir o tratamento, sem necessitar
acompanhar o mesmo.

B) Designar uma pessoa para preencher relatérios/livros/fichas especificos de registro e
acompanhamento dos agravos/doencas.

C) Orientar a comunidade quanto ao uso de medidas somente de protegao individual para a
prevengdo de doengas/agravos.

D) Desenvolver agdes educativas e de mobilizagdo da comunidade relativas ao controle das
doencas/agravos em sua area de abrangéncia.

E) Os gestores definem claramente os papéis, competéncias e responsabilidades de cada um
e encaminham para as equipes de saude.

55. A infecgao pelo SARS-CoV-2 pode variar de casos assintomaticos e manifestacoes clinicas
leves até quadros moderados, graves e criticos, sendo necessaria aten¢ao especial aos sinais
e sintomas que indicam piora do quadro clinico e que exijam a hospitalizagao do paciente.
Qual alternativa descreve os casos moderados de Covid-19, segundo o Guia de Vigilancia
Epidemiolégica do Ministério da Saude?

A) Considera-se a sindrome respiratoria aguda grave (sindrome gripal que apresente
dispneia/desconforto respiratdrio ou pressdo persistente no térax ou saturagdo de O2 menor
gue 95% em ar ambiente ou cianose de labios ou rosto).

B) Os sintomas mais frequentes podem incluir desde sinais leves da doenga, como tosse
persistente e febre persistente didria, até sinais de piora progressiva de outro sintoma
relacionado a covid-19 (adinamia, prostracdo, hiporexia, diarreia), além da presenca de
pneumonia sem sinais ou sintomas de gravidade.

C) Caracterizado a partir da presenca de sintomas nao especificos, como tosse, dor de garganta
ou coriza, seguido ou ndo de anosmia, ageusia, diarreia, dor abdominal, febre, calafrios,
mialgia, fadiga e/ou cefaleia.

D) As principais manifestacdes sdo sepse, choque séptico, sindrome do desconforto
respiratério agudo, insuficiéncia respiratéria grave, disfun¢do de multiplos érgaos, pneumonia
grave, necessidade de suporte respiratorio e internagdes em unidades de terapia intensiva.

E) Caracterizado por teste laboratorial positivo para covid-19 e auséncia de sintomas.

56. Como objetivo geral da Politica Nacional de Promogao a Satde, destaca-se:

A) Promover processos de educacao, de formacao profissional e de capacitacdo especificos em
promocgao da saude, de acordo com os principios e os valores expressos nesta politica, para
trabalhadores, gestores e cidadaos.

B) Promover a equidade e a melhoria das condicdes e dos modos de viver, ampliando a
potencialidade da saude individual e coletiva e reduzindo vulnerabilidades e riscos a saude
decorrentes dos determinantes sociais, econdémicos, politicos, culturais e ambientais.

C) Estabelecer estratégias de comunicacdo social e de midia direcionadas tanto ao
fortalecimento dos principios e das acdes em promocao da saude quanto a defesa de politicas
publicas saudaveis.

D) Estimular a promocdo da saude como parte da integralidade do cuidado na Rede de Atencao
a Saude, articulada as demais redes de protecdo social.
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E) Contribuir para a adogdo de praticas sociais e de saude centradas na equidade, na
participagdo e no controle social, a fim de reduzir as desigualdades sistematicas, injustas e
evitaveis, respeitando as diferencas de classe social, de género, de orientagdo sexual e a
identidade de género; entre gera¢Oes; étnico-raciais; culturais; territoriais; e relacionadas as
pessoas com deficiéncias e necessidades especiais.

57. Assinale a alternativa que apresenta um principio adotado pela Politica Nacional de
Promogao a Saude:

A) O estimulo a cooperagdo e a articulagao intra e intersetorial.

B) Organizagao dos processos de gestdao e planejamento das variadas a¢Oes intersetoriais.

C) O fomento ao planejamento de ag¢des territorializadas de promogao da saude.

D) Incentivo a gestdao democratica, participativa e transparente.

E) Empoderamento, que se refere ao processo de intervengdo que estimula os sujeitos e
coletivos a adquirirem o controle das decisdes e das escolhas de modos de vida adequado as
suas condicdes sdcio-econdmico-culturais.

58. A populagao brasileira é formada por uma pluralidade de culturas, ragas, povos, etnias e
religides, e o seu territério é marcado por uma rica biodiversidade e pelos diferentes
ecossistemas. E de fundamental importancia destacar que esses grupos sdo diferentes entre
si e, portanto, tém especificidades que devem ser consideradas no acesso e cuidado a satide.
Qual das alternativas apresentam acdo que pode ser adotada no intuito de fortalecer a
vigilancia em salide, considerando as especificidades epidemioldgicas, sociais e ambientais

nesses territorios?

A) Fortalecer as ac¢des de vigilancia de ambientes e processos de trabalho para garantir o
trabalho seguro e proteger a saude dessas populacées.

B) Criar dados agregados que fornecam informacdes sobre raga/cor, género, ocupacdo, etnia,
localidade e se pertence a comunidade tradicional.

C) Desenvolver e fomentar acdes, de forma setorial, voltadas ao saneamento ambiental, ndo
fazendo parte os servigos de saneamento bdsico e agua potavel.

D) Avaliar e monitorar o acesso e a situacdo de saude, sendo desnecessario o uso de
indicadores.

E) E proibido promover campanhas publicitarias dentro dos estabelecimentos de satide do seu
estado/ municipio que visem promover a equidade padronizando o cuidado.

59. Com relagdo ao conceito de Redes de Ateng¢do a Saude (RASs), é correto afirmar:

A) As redes sdo, simplesmente, um arranjo polidrquico entre diferentes atores dotados de
certa autonomia.

B) As redes sdo relagGes hierdrquicas de compartilhamento de objetivos comuns entre varios
atores, com troca de recursos entre si, no suposto de que a cooperacdo é a melhor forma de
alcancar esses objetivos.

C) Certas caracteristicas das redes limitam sua eficacia ou criam dificuldades para sua gestao,
como por exemplo a diluicdo de responsabilidades, que pode afetar o alcance dos objetivos.
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D) A Atengdo Primdria a Saude (APS) é menos complexa que os cuidados de média e alta
complexidades, pois os niveis de atengdo secundarios e tercidrios constituem-se de
tecnologias de maior densidade tecnoldgica.

E) Os servigos de menor densidade tecnolégica como os de APS devem ser concentrados; ao
contrdrio, os servigos de maior densidade tecnoldgica, como hospitais, devem ser dispersos.

60. Com relagdo ao trabalho em equipe multidisciplinar em um ambiente hospitalar, analise
as afirmativas abaixo e marque a correta:

A) O entrosamento da equipe é realmente fundamental para que as rotinas sejam realizadas
a contento, a fim de os pacientes serem bem acolhidos e a prépria equipe também tenha seus
momentos de descontracao e conversas.

B) Para humanizar o atendimento aos pacientes, é necessario que o profissional procure
humanizar a si mesmo, mantendo seus valores e suas condutas imutaveis e agindo de forma
individual, visando evitar conflitos.

C) Os questionamentos constantes feitos pelo acompanhante atrapalham o andamento das
rotinas, causando até constrangimento para os profissionais, por isso que 0os acompanhantes
devem passar um tempo minimo junto ao paciente.

D) De acordo com a Cartilha da Politica Nacional de Humanizagao, o termo ambiéncia se refere
a ambiente fisico, social, profissional e de relagdes interpessoais que deve estar relacionado a
um projeto de saude voltado para a atencao resolutiva, mesmo que seja pouco acolhedora.
E) E verificado que a hospitalizacio em unidade de terapia intensiva introduz o paciente em
um ambiente calmo, no qual a exposicdo a estimulos agressivos, como o estresse e a dor, é
pouco constante, devido a monitorizacdo continua.
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