
 

UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARÁ 
PROGRAMA DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAÚDE - 2021 

Categoria Profissional: Serviço Social 

BOLETIM DE QUESTÕES 

 
 

 

LEIA, COM ATENÇÃO, AS SEGUINTES INSTRUÇÕES 

1. Este boletim de questões é constituído de: 
- 50 questões objetivas. 

2. Confira se, além desse boletim de questões, você recebeu 
o cartão-resposta destinado à marcação das respostas das 
50 questões objetivas. 

3. No CARTÃO-RESPOSTA 
a) Confira seu nome e número de inscrição e 

especialidade que você se inscreveu na parte superior 
do CARTÃO-RESPOSTA que você recebeu. 

b) No caso de não coincidir seu nome e número de 
inscrição, devolva-o ao fiscal e peça-lhe o seu. Se o seu 
cartão não for encontrado, solicite um cartão virgem, o 
que não prejudicará a correção de sua prova. 

c)  Verifique se o Boletim de Questões, está legível e com 
o número de páginas correto. Em caso de divergência, 
comunique ao fiscal de sua sala para que este 
providencie a troca do Boletim de Questões. Confira, 
também, na Capa do Boletim de Questões e no 
rodapé das páginas internas, o nome da categoria 
profissional pleiteada. 

d) Após a conferência, assine seu nome no espaço 
correspondente do CARTÃO-RESPOSTA, do mesmo 
modo como foi assinado no seu documento de 
identidade, utilizando caneta esferográfica de tinta preta 
ou azul. 

e) Para cada uma das questões existem 5 (cinco) 
alternativas, classificadas com as letras a, b, c, d, e. Só 
uma responde corretamente ao quesito proposto. Você 
deve marcar no Cartão-Resposta apenas uma letra. 
Marcando mais de uma, você anulará a questão, 
mesmo que uma das marcadas corresponda à 
alternativa correta. 

f) O CARTÃO-RESPOSTA não pode ser dobrado, nem 
amassado, nem rasgado. 

 
LEMBRE-SE 

4. A duração desta prova é de 4 (quatro) horas, iniciando 
às 8 (oito) horas e terminando às 12 (doze) horas. 

5. É terminantemente proibida a comunicação entre 
candidatos. 

 

ATENÇÃO 

6. Quando for marcar o Cartão-Resposta, proceda da 
seguinte maneira: 

a) Faça uma revisão das alternativas marcadas no 
Boletim de Questões. 

b) Assinale, inicialmente, no Boletim de Questões, a 
alternativa que julgar correta, para depois marcá-
la no Cartão-Resposta definitivamente. 

c) Marque o Cartão-Resposta, usando caneta 
esferográfica com tinta azul ou preta, 
preenchendo completamente o círculo 
correspondente à alternativa escolhida para cada 
questão. 

d) Ao marcar a alternativa do Cartão-Resposta, 
faça-o com cuidado, evitando rasgá-lo ou furá-lo, 
tendo atenção para não ultrapassar os limites do 
círculo. 

Marque certo o seu cartão como indicado: 

CERTO  

e) Além de sua resposta e assinatura, nos locais 
indicados, não marque nem escreva mais nada 
no Cartão-Resposta. 

f) O gabarito poderá ser copiado, 

SOMENTE, no espelho constante no 
final do boletim de questões 
disponibilizado para este fim que 
somente será destacado no final de 
sua prova, pelo fiscal de sua sala 

7. Releia estas instruções antes de entregar a prova. 

8. Assine na lista de presença, na linha correspondente, 
o seu nome, do mesmo modo como foi assinado no 
seu documento de identidade. 

 

BOA PROVA! 

PROGRAD – Pró-Reitoria de Graduação 
DAA – Diretoria de Acesso e Avaliação 

Belém – Pará 
Dezembro de 2020 
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1. A integralidade, como princípio do Sistema 

Único de Saúde (SUS), está fortemente 
associada à/ao(s): 

a  rede assistencial. 

b trabalho em equipe. 

c marcos organizativos.  

d atenção primária em saúde. 

e marcos doutrinários. 

2. A Política Nacional da Atenção Básica está, 
prioritariamente, organizada a partir da: 

a humanização do atendimento. 

b rede de serviços assistenciais. 

c educação permanente. 

d estratégia saúde da família. 

e linha de cuidado. 

3. A coordenação, articulação, planejamento, 
controle, avaliação e auditoria dos Sistemas 
de Saúde Estaduais e Municipais são 
condições essenciais para: 

a o atendimento das diretrizes 
constitucionais.  

b a Resolubilidade da atenção à saúde na 
perspectiva da assistência integral como 

princípio do Sistema Único de Saúde-SUS. 

c a Gestão eficiente e eficaz para o controle 
do funcionamento do Sistema Único de 

Saúde-SUS. 

d a segurança dos usuários dos serviços 
considerando as condições de organização 
e funcionamento do Sistema Único de 

Saúde-SUS. 

e o pleno funcionamento do sistema de 
informação das ações e atividades 
desenvolvidas pelos serviços de saúde do 
Sistema Único de Saúde-SUS. 

4. Os fundamentos e principais atributos da 
rede de atenção à saúde corresponde a: 

a integração horizontal dos serviços. 

b estratégia para a articulação dos serviços 

de saúde. 

c descentralização da gestão. 

d universalização do cuidado. 

e integralidade. 

5. A pandemia do Coronavírus em curso, ainda 
exige análises conjunturais e epidemiológicas 

para a mitigação do processo de transmissão 
e a adoção de estratégias assistenciais na 
perspectiva da redução do agravo às 
populações exigindo que vários fatores sejam 
levados em consideração em um cenário 
incerto. Dentre eles releva-se:  

a as características locais, sociais e 
demográficas.  

b a capacidade da gestão local. 

c as descobertas farmacológicas. 
d diferenças culturais. 
e as características socioeconômicas.  

6. Em tempos de pandemia, o mecanismo mais 

eficaz para avaliar as possibilidades de 

isolamento domiciliar das pessoas suspeitas 
de diagnóstico da Covid-19, pelo agente 
comunitário de saúde, na sua área de 
atuação é a vigilância: 

a sanitária. 

b passiva. 

c ativa. 

d da saúde. 

e na saúde. 

7. Nas Redes de Atenção a Saúde são 
características das Linhas de Cuidado: 

a os cuidados assistenciais prestados de 

forma estruturada por nível de 
complexidade dos serviços de saúde. 

b um continuum assistencial composto por 
ações de promoção, prevenção, 

tratamento e reabilitação. 

c os níveis organizativos das ações da 
promoção a reabilitação da saúde. 

d os serviços de prestação da assistência da 
promoção a reabilitação da saúde.  

e um continuum organizacional composto 
por ações de promoção, prevenção, 

tratamento e reabilitação. 

8. A condição crônica se caracteriza, 

fundamentalmente, por ser tudo aquilo que 
está associada aos: 

a casos de doenças de cunho social e 
assistencial a serem atendidos pelo 
sistema de saúde. 

b casos que exigem uma resposta social 
deliberada por parte do sistema de saúde. 

c pacientes idosos com vulnerabilidade 
social. 

d pacientes portadores de doenças crônicas 
que exigem a atenção integral e 
intersetorial. 

e cidadãos e cidadãs vulneráveis social e 

economicamente. 

9. Uma das funções da equipe de saúde nas 
condições crônicas é: 

a apoiar tecnicamente os portadores de 
doenças crônicas. 

b identificar os fatores proximais das 
condições de saúde da área. 

c encaminhar aos especialistas no campo 
assistencial e social. 

d apoiar as pessoas para o autocuidado. 

e identificar a capacidade de respostas do 
sistema de saúde. 
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10. A nova forma de financiamento, pelo 

Ministério da Saúde, das ações da Atenção 

Primária em Saúde desenvolvidas nos 
municípios é denominada de Programa: 

a Nacional de Atenção Básica. 

b Previne Brasil. 

c Saúde da Família. 

d Nacional de Melhoria da Qualidade. 

e Avança Brasil. 

11. A interprofissionalidade e a autonomia são 
características do(a): 

a organização da rede de serviços de saúde. 

b processo de trabalho em saúde. 

c linha de cuidado assistencial 

hierarquizada. 

d princípio da integralidade ou atenção 
integral. 

e educação permanente. 

12. Para receberem os recursos financeiros com 
base nas novas formas de financiamento os 
municípios precisam, fundamentalmente, 
alcançar: 

a eficiência. 

b eficácia. 

c produtividade. 

d objetivos definidos pelas Secretarias 

Municipais de Saúde. 

e indicadores de desempenho satisfatórios. 

13. Um dos principais focos das diretrizes para 
segurança do paciente é: 

a o profissional de saúde. 

b o usuário do serviço de saúde. 

c a participação do paciente. 

d o envolvimento do gestor. 

e estrutura física dos serviços e equipe de 
saúde. 

14. O atual modelo de financiamento da Atenção 
Primária em Saúde é formado: 

a pela captação ponderada, pagamento por 
desempenho e por incentivos a estratégias 
e programas. 

b pelo piso nacional de atenção básica fixo e 
variável e captação ponderada e 
pagamento por desempenho. 

c pelo Programa Nacional de Melhoria do 

Acesso e da Qualidade da Atenção Básica, 
pelo piso nacional de atenção básica e por 
incentivos a estratégias programadas. 

d  pela Estratégia Saúde da Família, 
Programa Nacional de Melhoria do Acesso 
e da Qualidade da atenção básica e pelo 

piso nacional de Atenção Básica. 

e Pelo incentivo a estratégias e Programas e 
Programa Nacional de Melhoria do Acesso 
e da Qualidade da Atenção Básica. 

15. O fator essencial na definição de diretrizes 
para a segurança do paciente é: 

a experiência profissional. 

b proatividade profissional. 

c cultura organizacional e sistema de 
aprendizado. 

d identificação das causas dos erros 
cognitivos. 

e compromisso institucional. 

16. O Acolhimento é um tema bastante discutido 

na contemporaneidade, tanto no campo da 
saúde como no da assistência social, que 
pode ser considerado uma postura ética que 
implica na escuta do usuário em suas 
queixas, no reconhecimento do seu 

protagonismo no processo de saúde e 

adoecimento, na incumbência pela solução, 
por meio de redes compartilhadas de 
conhecimentos. O acolhimento vai muito 
além da receptividade e da triagem, ele 
envolve um sistema participativo dos 
assistentes sociais, objetivando o acesso aos 
direitos diversificados. De acordo com Chupel 

(2015), os assistentes sociais definem 
acolhimento a partir dos seguintes 
elementos: 

a Fornecimento de informações; 
Conhecimento da demanda do usuário; 
Escuta; Postura  profissional; 

Comportamento cordial; Classificação de 
risco.   

b Conhecimento técnico; Vínculo; 

Fornecimento de informação; 
Conhecimento da demanda do usuário; 
Classificação de risco.   

c Comportamento cordial; Escuta; 
Classificação de risco; Conhecimento da 
demanda do usuário; Postura Profissional; 

Relacionamento; Princípio da realidade. 

d Escuta; Classificação de risco; 
Fornecimento de informações; Síntese 
integradora; Relacionamento; 
Cordialidade. 

e Atendimento multidisciplinar; Mediação; 
Silêncio sensível; Fornecimento de 

informação; Conhecimento da demanda 
do usuário; Comportamento cordial. 



UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARÁ 

UEPA Programa de Residência Multiprofissional em Saúde 2021 – Serviço Social Pág. 4 
 

17. Recentemente entrou em vigor no Brasil o 

Estatuto da Pessoa com Deficiência, também 
chamado de Lei Brasileira de Inclusão (Lei nº 
13.146/2015). Influenciado por normas 
internacionais, o principal objetivo da lei é 
garantir e promover, sempre pautada pelos 
princípios da dignidade da pessoa humana e 

da igualdade, o exercício dos direitos e das 
liberdades fundamentais pela pessoa com 
deficiência, viabilizando a inclusão e a 
cidadania. Diante deste contexto, a Lei 
Brasileira de Inclusão, considera o conceito 
de pessoa com deficiência: 

a pessoas com deficiência são aquelas que 
têm impedimentos de natureza física, 
mental, intelectual ou sensorial, as quais, 

em interações com diversas barreiras, 
podem obstruir sua participação plena e 
efetiva na sociedade com as demais 
pessoas. 

b aquela que tem impedimento de longo 
prazo de natureza física, mental, 
intelectual ou sensorial, a qual, em 

interação com uma ou mais barreiras, 
pode obstruir sua participação plena e 
efetiva na sociedade em igualdade de 
condições com as demais pessoas.   

c aquela que tem uma incapacidade de 
natureza física e mental, a qual, em 
interação com uma ou mais barreiras, 

pode obstruir sua participação plena e 
efetiva na sociedade em igualdade de 
condições com as demais pessoas. 

d aquela que tem uma deficiência de longo 
prazo de natureza física, mental, 
intelectual ou sensorial, a qual, em 

interação com uma ou mais barreiras, 
pode obstruir sua participação plena e 
efetiva na sociedade em igualdade de 
condições com as demais pessoas. 

e aquela que é portadora de necessidades 
especiais de longo prazo de natureza 
física, mental, intelectual ou sensorial, a 

qual, em interação com uma ou mais 
barreiras, pode obstruir sua participação 

plena e efetiva na sociedade em igualdade 
de condições com as demais pessoas. 

 

 

 

 

 

 

18. Ingressar no mercado de trabalho formal é o 

sonho de todo jovem iniciante. Gabriel que 

tem 20 anos consegue seu primeiro emprego. 
Após completar 6 meses no trabalho, 
adoeceu com problemas de varizes nos 
membros inferiores (pernas), incapacitando-o 
temporariamente para o trabalho. Foi 

orientado a procurar o INSS para solicitar 
benefício Auxílio – Doença. Em relação ao 
auxílio doença, a Constituição Federal, prevê 
que: 

a é um benefício que é assegurado a todo 
empregado que estiver trabalhando em 
regime de CLT, que tenha sido afastado 
do trabalho por mais de 16 dias. 

b ao assegurado é devido o benefício de 

Auxílio-doença, tendo em vista ser 
portador de enfermidade que não 
apresente carência. 

c é devido a todo segurado que tiver 
contribuído para o INSS nos 12 meses 
imediatamente anteriores, desde que 
tenha sido afastado por mais de 15 dias 

do trabalho, mediante comprovação de 
perícia médica.  

d há previsão, no âmbito da seguridade 
social, de prestação de assistência social 
ao jovem que inicia no primeiro emprego, 
desde que esteja afastado do trabalho por 
mais de 15 dias e tenha tido pelo menos 6 

contribuições. 

e é garantido o amparo aos trabalhadores 
da construção civil que contribuem com a 
Seguridade Social, desde que comprovem 
a doença através de documentos. 

19. O Serviço Social utiliza-se de instrumental 

técnico que norteia a prática profissional a 
partir das dimensões teórico metodológica, 
ético política e técnico operativo. Dentre os 
principais instrumentos diretos que 
caracterizam a prática do exercício 
profissional estão: 

I. Observação participante, Entrevista 
individual e grupal, Reunião. 

II. Reunião, Visita individual e Institucional, 
Perícia Social. 

III. Dinâmica de Grupo, Visita domiciliar e 
Institucional. 

IV. Laudo Social, Observação participante, 
mobilização social. 

V. Dinâmica de Grupo, Reunião, Estudo 
Social, Perícia Social.  

A alternativa que contém todas as 
afirmativas corretas é: 

a I 

b I e III 

c II e IV 

d I, III e IV  

e I, II, III, IV e V 
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20. O Assistente Social tem um papel primordial 

para a população que envelhece. Suas ações 

são inteiramente apoiadas pela legalização 
destinada a esta faixa etária. Seu dever 
essencial é procurar viabilizar políticas 
públicas que incentive a participação das 
práticas sociais dos idosos e familiares. No 

que se refere ao exercício do direito a eles 
destinados, é correto afirmar que: 

a no Brasil a população idosa tem seus 

direitos regulados e assegurados pelo 
Estatuto do Idoso, que considera pessoa 
idosa aquela com idade igual ou superior a 
65 (sessenta e cinco anos). 

b todo idoso que necessitar de assistência 
médica deverá ser submetido ao 

tratamento de saúde que lhe for reputado, 
cabendo ao médico decidir o que for mais 
favorável, evitando que ocorra iminente 
risco de vida. 

c considera-se violência contra o idoso 
aquela oriunda de agressão física que lhe 
cause morte e dano ou sofrimento físico. 

d aos idosos, a partir de 60 (sessenta) anos, 
que não possuam meios para prover sua 
subsistência, nem de tê-la provida por sua 
família, é assegurado o benefício mensal 
de 1 (um) salário mínimo, nos termos da 
Lei Orgânica da Assistência Social /LOAS. 

e o acolhimento de idosos em situação de 

risco social, por adulto ou núcleo familiar, 
caracteriza a dependência econômica, 
para os efeitos legais.  

21. Na vida social existem projetos individuais, 
coletivos e societários; os dos profissionais 
são de ordem coletivo, os quais apresentam 

estratégias de intervenção, objetivos e metas 
a alcançar, além de atribuições e 
competências que fazem um diferencial nas 
relações que tem com os usuários, outros 
profissionais, organizações públicas e 
privadas. A concordância dos agentes 
profissionais no que se refere a valores e 

finalidades comuns oferece ao projeto 
profissional: 

a religiosidade e direção cultural. 

b dominação e direção moral. 

c ovacionalidade e direção étnica. 

d conflito e direção apenas jurídica. 

e organicidade e direção social.      

22. A assistência social é uma política pública 

prevista na Constituição Federal de 1988 e 

também direito de cidadãos e cidadãs e dever 
do Estado brasileiro. Essa política pública é a 
que mais emprega assistentes sociais 
atualmente no Brasil. Estando esses/as 
profissionais na linha de frente no combate 

ao novo Coronavírus (Covid-19) onde 
enfrentam inúmeros desafios. De acordo com 
o Código de Ética dos Assistentes Sociais, é 
correto afirmar que: 

a é dever ético da/o assistente social 
participar de programas de socorro à 
população em situação de calamidade 
pública, como a causada pela pandemia 
do COVID-19, na defesa, interesse e 

necessidade do usuário, seguindo as 
recomendações do Ministério da Saúde, 
Estados e Municípios, a fim de preservar a 
saúde de quem atende e quem é 
atendida/o.   

b deve acatar determinação institucional 
que fira os princípios e diretrizes do 

Código de Ética. 

c o assistente social pode se recusar a 
exercer suas atividades quando sua vida 
estiver ameaçada.  

d o Conselho Federal de Serviço Social/CFSS 
nas suas atribuições pode elaborar leis 
que proíba o exercício profissional do 

assistente social na linha de frente do 
Covid-19, sem necessitar reunir-se com os 
Conselhos Regionais.   

e no caso da recusa do assistente social em 
atender aos usuários, frente a Pandemia 
Covid-19, a direção da instituição tem por 

obrigação substituir o profissional pelo 
estagiário, tendo em vista a gravidade da 
situação.  
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23. A Política da Assistência social estrutura-se, a 

fim de melhor atender aos usuários dessa 
política: propalando os equipamentos 
públicos como os Centros de Referência de 
Assistência Social/CRAS e os Centros de 
Referência Especializado de Assistência 
Social/CREAS; expandindo a presença pública 

nos espaços mais vulneráveis; fortalecendo a 
capacidade de atendimento social às famílias, 
dentre outas iniciativas, aprova, então, em 
2011, a Lei nº 12.435 instituindo o Sistema 
Único de Assistência Social/SUAS, a qual 
altera a Lei Orgânica da Assistência 
Social/LOAS (Lei 8.742/1993), que no seu 
Art.5º estabelece as DIRETRIZES:    

a universalização dos direitos sociais, a fim 

de tornar o destinatário da ação 
assistencial alcançável pelas demais 
políticas públicas. 

b proteção social básica: conjunto de 
serviços, programas, projetos e benefícios 
da assistência social que visa a prevenir 
situações de vulnerabilidade e risco social.   

c é uma unidade pública municipal, de base 
territorial, localizada em áreas com 
maiores índices de vulnerabilidade e risco 
social.  

d  descentralização político-administrativa e 
participação da população, por meio de 
organizações representativas. 

e atender, em conjunto com os Estados, o 
Distrito Federal e os Municípios, às ações 
assistenciais de caráter de emergência. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

24. Objetivando dar um novo direcionamento ao 

padrão de assistência aos usuários nos 

hospitais públicos no Brasil, foi criada a 
Política de Humanização (2003), que busca 
pôr em prática os princípios do Sistema Único 
de Saúde/SUS no cotidiano na prestação de 
serviços de saúde, produzindo mudanças nos 

modos de gerir e cuidar. A concepção de 
existência de clínica ampliada, compreende 
uma prática ética e política das intervenções, 
comprometida com a promoção da saúde e 
engajada na realidade social dos sujeitos e 
cujo objetivo é aumentar a autonomia do 
usuário do serviço de saúde, da família e da 

comunidade e integrar a equipe de 
trabalhadores da saúde de diferentes áreas 
do saber na busca de um cuidado e 

tratamento de acordo com cada caso, criando 
uma relação de vínculo com o usuário. 
Baseado em uma proposta de intervenção de 
uma prática inspirada na Política Nacional de 

Humanização (2003) e do conceito de clínica 
ampliada, imagine um assistente social que 
trabalha em uma equipe do setor psicossocial 
do Hospital Público que atua de forma 
multiprofissional e interdisciplinar com o 
psicólogo da instituição em que terão em 

conjunto atender um caso de uma usuária 
internada na ala de isolamento do hospital 
por conta do Covid-19 em estado moderado 
em que a mesma expressou o desejo de 
receber a visita da mãe, mas que por conta 

das normas hospitalares as visitas estão 
suspensas e apenas autorizado o trânsito de 

funcionários e da equipe. A conduta 
profissional mais adequada, neste caso, junto 
à usuária seria: 

a tentar convencer imediatamente a usuária 
que ela mude de ideia. 

b elaborar uma cartilha indicando os prós e 
contras do recebimento de visitas 
hospitalares e as possíveis punições caso 
descumpra as normas. 

c assegurar adesão ao tratamento e auxiliar 
na adaptação às mudanças provocadas 
pelo atual estado de saúde. 

d repreender instantaneamente a usuária, 
alertando para os possíveis riscos da visita 
da mãe no leito. 

e convencer a equipe multidisciplinar a 

tomar medidas de atendimento que 
contemple melhor acesso às visitas. 
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25. A assistência social é uma política pública, 

organizada por intermédio do Sistema Único 
de Assistência Social (SUAS) atuante na 
realidade brasileira, nos três níveis de 
governo (União, Estados e Municípios), a fim 
de garantir a proteção social aos cidadãos, 
portanto, determina um modelo de gestão 

participativa. O SUAS institui as ações da 
assistência social em tipos de proteção social, 
em Básica e Especial, a qual destina-se:  

a à prevenção de riscos sociais e pessoais, 
por meio da oferta de programas, 
projetos, serviços e benefícios a indivíduos 
e famílias em situação de vulnerabilidade 
social.   

b à gerência da vinculação de entidades e 

organizações de assistência social ao 
Sistema, mantendo atualizado o Cadastro 
Nacional de Entidades.    

c à oferta de Benefícios Assistenciais a 
públicos quilombolas em área de risco à 
saúde, contribuindo para a superação de 
situações de vulnerabilidade.     

d à famílias e indivíduos que já se 
encontram em situação de risco e que 
tiveram seus direitos violados por 
ocorrência de abandono, maus-tratos, 
abuso sexual, uso de drogas, entre outros.  

e à garantia do Benefício da Prestação 

Continuada/ BPC.   

26. Na área de saúde os assistentes sociais 
atuam em quatro grandes eixos, a saber: 
atendimento direto aos usuários; 
mobilização, participação e controle social; 
investigação, planejamento e gestão; 
assessoria, qualificação e formação 

profissional. Vale ressaltar que estão 
articulados entre si, a partir de uma visão de 
totalidade, todas têm seu grau de 
importância. No eixo “mobilização, 
participação e controle social” discute-se: 

a estratégias de aproximação das unidades 
de saúde com a realidade.  

b à articulação com movimentos sociais, a 
fim de estabelecer relações com 

determinadas demandas institucionais e 
reforçar os fóruns e/ou conselhos 
discutindo a política de saúde, além de 
traçar alternativas para a garantia dos 
direitos sociais.   

c a participação do profissional em direção 
de unidades de saúde, controle dos dados 

epidemiológicos.    

d questionar as perspectivas neoliberais 
para a saúde e para as políticas sociais. 

e envolve um conjunto de ações que tem 
como perspectiva o fortalecimento da 

gestão democrática e participativa capaz 

de produzir propostas que viabilizem e 
potencializem a gestão, na garantia dos 
direitos sociais.    

27. Bruna, 34 anos, mãe de 3 filhos, solteira, 

ensino fundamental, desempregada, reside 

com seus filhos em um quarto cedido, sua 
principal fonte de renda é o serviço de 
manicure e o programa Bolsa Família. 
Conheceu Cláudio, caminhoneiro, teve um 
relacionamento e engravidou do seu 4º. filho. 

Em seguida, Cláudio a abandonou, 
desapareceu. Desesperada, sem ter o 
reconhecimento de paternidade e, com 
objetivo de proporcionar melhores condições 
de vida a seu filho recém-nascido, decidiu 
entregar a criança ao Casal Joaquim e 
Helena, casados há 15 anos, funcionários 

públicos e sem filhos. Ao receber a criança na 
presença do Conselho Tutelar local, o casal 
entrou com processo de adoção junto a Vara 

da Infância e Juventude. Após 180 dias, em 
audiência judicial, a mãe biológica 
arrependeu-se de tal ato, e desistiu da 
adoção. Baseado no Estatuto da Criança e 

Adolescente (ECA- Lei Nº 8.069, 1990) que é 
um instrumento normativo do Brasil sobre os 
direitos e proteção da criança e adolescente. 
Assinale a alternativa correta, quanto à 
decisão judicial proferida na audiência. 

a Determinar a guarda provisória aos 
adotantes tendo em vista já estarem em 
convivência há mais de 90 dias (tempo 
necessário estipulado pelo ECA para 

estágio convivência com a criança) até 

que o processo possa tramitar e ser 
julgado.  

b Designar a Tutela da criança aos 
adotantes, com o direito a mãe biológica 
visitá-la, pois é direito da criança manter 

o convívio familiar para que o vínculo 
afetivo possa ser fortalecido, o que trará 
maior segurança emocional e psicológica 
na vida adulta.   

c Sentenciar a devolução da criança a mãe 
biológica, de preferência no mesmo dia da 
audiência, considerando ser um direito da 

mãe, amparado por lei em arrepender-se, 
mesmo que não tenha condições 
financeiras de cuidar da criança.  

d Ordenar que a criança seja entregue a 
mãe biológica durante um período de 180 
dias e seja acompanhada pela equipe 
Inter profissional e multidisciplinar do 

judiciário, para avaliar a relação de 
vínculo afetivo entre a criança e poder 
determinar a permanecia definitiva ou não 
da criança. 

e Definir que a criança seja adotada pelo 
casal, haja vista de ter sido comprovado 

através do Estudo Social e o trabalho com 
a equipe multidisciplinar do judiciário, que 
os adotantes reúnem todos os requisitos 
legais necessários a adoção.  
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28. O Serviço Social regulamentado pela Lei 

Nº. 8.662/93, tendo o seu exercício 

profissional regido pelo Código de Ética 
Profissional, apresenta atribuições privativas 
quanto a sua atuação em equipe 
multiprofissional e interdisciplinar na área da 
saúde, o que faz toda diferença. Desse modo 
faz parte da atribuição do Assistente Social: 

a planejar, executar e avaliar com a equipe 
de saúde ações que assegurem a saúde 

enquanto direito.    

b solicitação de autorização para 
procedimentos aos setores competentes. 

c solicitação e regulação de ambulância para 
remoção e alta.  

d marcação de consultas e exames. 

e responder pela informação em caso de 
óbitos e alta médica fornecendo 
orientações (individuais ou coletivas) a 
respeito dos benefícios e direitos.  

29. Marcia de 22 anos, solteira, ensino médio 
completo, mora com um filho de 5 anos de 
idade na casa da mãe (na condição de 

cedida), não possui emprego fixo e vive de 
“bicos”, não consegue creche para a criança.  
Recebeu de um rapaz a proposta de trabalhar 
como cozinheira de hotel em outro país, 
ganhando em dólar, e ao perceber  uma 
oportunidade imediatamente aceitou. Deixou 

o filho com a avó e viajou com a promessa de 

retornar após 3 meses. Ao chegar no país de 
destino foi levada a trabalhar no garimpo, 
sendo obrigada a fazer programas sexuais. 
Sofria ameaças, viciou-se em drogas, 
engravidou e foi forçada a fazer o aborto, por 
adoecer foi hospitalizada. O Serviço Social do 

hospital foi acionado para as devidas 
providências. Com base no estudo de caso 
acima, identifique os instrumentais técnicos 
utilizados e os encaminhamentos adotados no 
fluxo intersetorial realizado pelo assistente 
social, quando se vir diante desta situação. 

a Entrevista; avaliação; preenchimento de 
formulário de autorização de internação 

de pacientes. 

b Atendimento social; observação e 
preenchimento de formulário de 
encaminhamento para acolhimento 
psicológico. 

c Acompanhamento social; acolhimento 
dirigido; preenchimento de formulário 
para Atendimento Especial Multidisciplinar. 

d Plantão Social; Observação e 
preenchimento de formulário de Termo de 
Responsabilidade de Internação. 

e Escuta Humanizada; observação; 
preenchimento do formulário específico e 
o Referenciamento (encaminhamento à 

rede intersetorial) segundo as 
necessidades do caso.   

 

 

30. A Lei Brasileira de Inclusão da Pessoa com 

Deficiência, em seu Art. 2º, § 1º, refere que 

a avaliação da deficiência quando necessária 
será biopsicossocial, realizada por uma 
equipe multiprofissional e interdisciplinar e 
considerará: 

I. Os impedimentos nas funções e nas 
estruturas do corpo. 

II. Os fatores socioambientais, psicológicos 
e pessoais. 

III. Diagnóstico e intervenção precoces. 

IV. A limitação no desempenho de 
atividades. 

V. A restrição de participação. 

A alternativa que contém todas as 
afirmativas corretas é: 

a I, II, III e IV  

b I, II, IV e V  

c I, III, IV e V  

d I, II, III e V  

e I, II, III, IV e V 

31. Quanto ao direito à saúde da pessoa com 
deficiência, é correto afirmar que: 

a cabe ao profissional de saúde responsável 
pelo tratamento justificar por escrito a 
impossibilidade de permanência do 

acompanhante ou do atendente pessoal 
junto a pessoa com deficiência. 

b cabe a equipe de saúde responsável pelo 
tratamento justificar por escrito a 

possibilidade de permanência do 
acompanhante ou do atendente pessoal 
junto a pessoa com deficiência. 

c cabe a qualquer profissional de saúde 
responsável pelo tratamento justificar por 
escrito a impossibilidade de permanência 

do acompanhante ou do atendente 
pessoal junto a pessoa com deficiência. 

d cabe ao profissional Assistente Social 
responsável pelo tratamento justificar por 

escrito a possibilidade de permanência do 
acompanhante ou do atendente pessoal 
junto a pessoa com deficiência. 

e cabe somente ao profissional médico 
responsável pelo tratamento justificar por 
escrito a impossibilidade de permanência 
do acompanhante ou do atendente 
pessoal junto a pessoa com deficiência. 
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32. Quanto ao Direito a Educação à pessoa com 
deficiência, é correto afirmar que: 

a adoção de medidas para compensar 

perdas ou limitação funcional, buscando o 
desenvolvimento de aptidões. 

b organização, serviços, métodos, técnicas e 
recursos para atender as características 
de cada pessoa com deficiência. 

c incentivar a provisão de instrução, de 
treinamento e de recursos adequados, em 

igualdade de oportunidades com as 
demais pessoas. 

d o poder público deve estimular e apoiar a 
adaptação e a produção de artigos 
científicos em formato acessível, inclusive 
em libras. 

e pesquisas voltadas para o 
desenvolvimento de novos métodos e 
técnicas pedagógicas, de materiais 
didáticos, de equipamentos e de recursos 
de tecnologia assistiva. 

33. De acordo com o §2º do Art. 31 da Lei 
Brasileira de inclusão da Pessoa com 

Deficiência, a proteção integral na 
modalidade de ______________ será 
prestada no âmbito dos SUAS à pessoa com 
deficiência em situação de dependência que 
não disponha de condições de 
autossutentabilidade, com vínculos familiares 

fragilizados ou rompidos. A alternativa que 
preenche corretamente a lacuna é: 

a família substituta 

b residência inclusiva 

c aquisição de imóvel 

d abrigo público 

e edificação multifamiliar 

34. Com relação ao trabalho do/da assistente 
social no combate à desigualdade e ao 

preconceito contra a pessoa com deficiência, 
é correto afirmar que: 

a defesa da prevalência da pessoa com 
deficiência em seu direito de escolha e de 

usufruto, com autonomia, das dimensões 

de convívio intra-familiar, social e 
comunitário. 

b defesa da prevalência da pessoa com 
deficiência em seu direito de escolha e de 

usufruto, com autonomia, das dimensões 
de convívio familiar, social e comunitário. 

c defesa da prevalência da pessoa com 
deficiência em seu direito de escolha e de 
usufruto, com autonomia, das dimensões 

de convívio social e comunitário. 

d defesa da prevalência da pessoa com 
deficiência em seu direito de escolha e de 
usufruto, com autonomia, das dimensões 

de convívio apenas familiar. 

e defesa da prevalência da pessoa com 
deficiência em seu direito de escolha e de 
usufruto, com autonomia, da dimensão de 
convívio social. 

35. Em 2008 o Ministério da Saúde regulamentou 

o processo transexualizador no Sistema Único 

de Saúde -SUS. Pessoas que ao nascerem 
foram registradas no sexo masculino, 
baseado no sexo genital, mas inserem, nos 
seus corpos símbolos que socialmente será 
convencionado como feminino são 
denominadas: 

a Transexuais. 

b Drag Queens. 

c Travestis. 

d Crossdressers. 

e Drag Kings. 

36. O Decreto nº 8.727/2016 no Art. 2º refere 
que “os órgãos e as entidades da 

administração pública federal direta, 

autárquica e fundacional, em seus atos e 
procedimentos, deverão adotar (a/o) 
____________ da pessoa travesti ou 
transexual, de acordo com seu requerimento 
e com o disposto neste Decreto. A alternativa 
que preenche corretamente a lacuna é: 

a identidade de gênero 

b nome artístico 

c nome social 

d nome de fantasia 

e nome civil 

37. De acordo com ALMEIDA 2016, a população 
“T” é afetada pela desigualdade, violência, 
imposições, abandono desde a infância até a 
vida adulta e velhice, tanto nos ambientes da 
escola, saúde, do mercado de trabalho, na 

família e outros. Soma-se neste contexto, o 
não reconhecimento do direito a retificação 
documental de nome e sexo. No que se 
refere ao trabalho do/da Assistente Social 
junto a população “T”, é correto afirmar que : 

I. Contribui com uma postura reflexiva e 
crítica. 

II. Dá respostas às discriminações e 
violências. 

III. Fornece acesso a direitos e serviços. 

IV. É conivente com as situações de 
opressão. 

V. Fornece informações pertinentes à 
emancipação humana. 

A alternativa que contém todas as 
afirmativas corretas é: 

a I, II, III e IV  

b II, III, IV e V  

c I, II, III e V  

d I, II, IV e V  

e I, II, III, IV e V 
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38. “Utilizada, muitas vezes, numa conotação 

biologicista, ultrapassada, conservadora e 

sem fundamentação científica, mas que deve 
ser compreendido como uma construção 
sócio-histórica, despido de qualquer 
elaboração com bases biológicas”. 

 A citação acima refere-se ao conceito de: 

a Etnia 

b Cor 

c Racismo 

d Raça 

e Discriminação racial 

39. Sobre o Estatuto da Igualdade Racial – Lei nº 
12.288, é correto afirmar que: 

a serão punidos, na forma desta Lei, os 
crimes resultantes de discriminação ou 
preconceito de raça, cor, etnia, religião ou 
procedência nacional. 

b negar ou obstar emprego em empresa 
privada. Pena: reclusão de dois a cinco 
anos. 

c praticar, induzir ou incitar a discriminação 
ou preconceito de raça, cor, etnia, religião 
ou procedência nacional. Pena: reclusão 
de um a três anos e multa. 

d impedir o acesso ou recusar atendimento 
em estabelecimentos esportivos, casas de 

diversões, ou clubes sociais abertos ao 
público. Pena: reclusão de um a três anos. 

e a produção veiculada pelos órgãos de 
comunicação valorizará a herança cultural 
e a participação da população negra na 

história do País. 

40. Ao que se refere ao Art. 4º da Lei 12.288 
(Estatuto da Igualdade Racial) que diz: a 
participação da população negra, em 
condição de igualdade de oportunidade, na 
vida econômica, social, política e cultural do 

País será promovida, prioritariamente, por 
meio de: 

a adoção de medidas, programas e políticas 

de ação afirmativa. 

b produção de conhecimento científico e 
tecnológico em saúde da população negra. 

c o fomento à realização de estudos e 
pesquisas sobre racismo e saúde da 
população negra. 

d apoio à iniciativa de entidades que 
mantenham espaço para promoção social 
e cultural da população negra. 

e a celebração de festividades e cerimônias 
de acordo com preceitos das respectivas 
religiões. 

41. O Estatuto da Criança e do Adolescente 

(ECA), Lei 8069, de 13 de julho de 1990, 

representou o rompimento com uma das 
doutrinas sobre infância e adolescência 
expressas no antigo Código de Menores 
(1979). A doutrina adotada pelo Código de 
Menores foi: 

a Doutrina da segurança nacional. 

b Doutrina da proteção integral. 

c Doutrina do sujeito de direitos. 

d Doutrina da situação irregular. 

e Doutrina da proteção social. 

42. O ECA completou 30 anos de existência, e 
aborda como um dos direitos fundamentais, o 
direito à vida e à saúde. Sobre esse direito 
fundamental, analise as afirmativas abaixo. 

I. Assegurar, através da política pública de 
saúde (SUS), o atendimento integral as 

crianças e adolescentes de forma 
universal e igualitário, nos serviços e 
ações de saúde de promoção, proteção e 
a reabilitação.  

II. A vacinação de crianças, recomendada 

pelas autoridades sanitárias, será 
optativa, a critério dos/das responsáveis.  

III. Em caso de suspeita ou confirmação de 
maus tratos em crianças e adolescentes 

é obrigatório a comunicação ao Conselho 
Tutelar.  

IV. Os estabelecimentos de saúde devem 
ofertar condições adequadas para a 
permanência em tempo integral dos pais 

ou responsáveis de crianças e 
adolescentes em casos de internação 
hospitalar.  

V. A parturiente deverá ser atendida pelo 

mesmo médico que a acompanhou na 
fase do pré-natal, preferencialmente.  

A alternativa que contém todas as 
afirmativas corretas é: 

a I, II e V 

b II, IV e V 

c I, III, IV e V  

d I, II, III e V 

e II, III, IV e V 
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Leia o Texto abaixo para responder a questão 43. 

Texto 

Sistema de Garantia de Direitos (SGD) é 
identificado como uma estrutura teórica, abstrata e 
estática do conjunto de serviços de atendimento 
previstos idealmente pelas leis, no entanto como 
parte do SGD para a operacionalização das ações 
há uma configuração que se concretiza na prática 
por meio de um conjunto de organizações 
interconectadas no momento da prestação dos 

serviços. Ela configura-se como uma trama de 
conexões interorganizacionais; um complexo de 
relações acionadas, em diferentes momentos, pelos 
agentes de cada organização para garantir os 
direitos de crianças e adolescentes. 

(http://repositorio.ipea.gov.br/bitstream/11058/3050/14/Livro
_cap.%2012. Acesso 10/10/2020).  

43. O Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA) 
protagonizou várias dimensões sobre a  
infância e adolescência, entre elas a da 
proteção integral, o que impulsionou e 
estabeleceu uma nova concepção da 

organização e gestão das políticas. Neste 
contexto, identifique a denominação atribuída 
a essa configuração. 

a CONANDA 

b CREAS 

c Rede de Assistência Social 

d Rede de Atenção à Saúde 

e Rede de Proteção Integral 

44. O Estatuto do Idoso (Lei nº 10.741) prevê 

direitos fundamentais, entre os quais o 

direito à saúde. Sobre os casos de suspeita 
ou comprovação de violência contra a pessoa 
idosa, segundo o Estatuto do Idoso deve-se: 

a realizar a notificação compulsória pelos 
serviços de saúde públicos ou privados à 
autoridade sanitária, e comunicar 
obrigatoriamente por eles, quaisquer dos 
seguintes órgãos: secretaria estadual de 

saúde, secretaria municipal de saúde, 
delegacia do Idoso, ministério público. 

b realizar a notificação compulsória pelos 
serviços de saúde públicos ou privados à 
autoridade sanitária, e comunicar 
obrigatoriamente por eles, quaisquer dos 

seguintes órgãos: autoridade policial, 
ministério público, conselho municipal do 
idoso, conselho nacional do idoso.  

c realizar a notificação compulsória pelos 
serviços de saúde públicos ou privados à 
autoridade sanitária, e comunicar 
obrigatoriamente por eles, quaisquer dos 

seguintes órgãos: familiares ou casas 
lares, autoridade policial, delegacia do 
idoso. 

d orientar familiares ou responsável legal ou 
a direção do estabelecimento para 
registrarem boletim de ocorrência na 
delegacia mais próxima.  Comunicar a 

secretaria estadual de saúde e a 

secretaria municipal de saúde. 

e orientar familiares ou responsável legal ou 
a direção do estabelecimento para 
acionarem a autoridade policial. 
Comunicar oficialmente a secretaria 

estadual de saúde e a secretaria municipal 
de saúde. 

45. De acordo com o Estatuto do Idoso (Lei nº 
10.741), o entendimento de violência contra 
o idoso, adotado para efeitos da Lei é: 

a ato que cause dano emocional, que 
diminua a autoestima ou afete o seu 
desenvolvimento, degradando ou 

controlando as ações, comportamento, 

crenças e decisões, mediante ameaça, 
constrangimento ou humilhação. 

b ato intencional ou não acidental praticado 
por outrem que cause sofrimento e/ou 
marcas físicas, ferimento ou morte. 

c ato cometido por outrem com intenção de 
causar injúria, calúnia, difamação, tanto 

em local público como privado, causando 
sofrimento psíquico. 

d qualquer ação ou omissão praticada em 
local público ou privado que lhe cause 
morte, dano ou sofrimento físico e 
psíquico. 

e qualquer ação praticada em qualquer local 
público ou privado que lhe cause danos 
morais, psíquicos e físicos. 
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46. O autor Silvio Almeida (2020) ao tratar sobre 

Raça e Racismo, discute concepções de 

racismo, a individualista, a institucional e a 
estrutural. Leia o excerto abaixo e assinale a 
alternativa correta. 

(...) o racismo é uma decorrência (...) do 
modo “normal” com que se constituem as 
relações políticas, econômicas, jurídicas e 
até familiares, não sendo uma patologia 
social e nem um desarranjo institucional 
(ALMEIDA, 2020, p. 50) 

Para o autor a raça é um conceito 

entendido a partir das relações entre os 
sujeitos, numa perspectiva relacional, e que 
ela se manifesta em atos concretos que 
ocorrem no cotidiano das sociedades, atos 
que refletem uma ideia reproduzida 
historicamente. 

Identifique a concepção de racismo, discutida 
pelo autor, no excerto acima. 

a Racismo individual 

b Racismo funcional 

c Racismo estrutural 

d Racismo institucional 

e Racismo profissional 

47. Na obra Pesquisa Social (2007), a autora 

Minayo (2007) aborda critérios gerais das 
Ciências Sociais e sua cientificidade. Os 
critérios identificados pela autora são: 

a o objeto de estudo das Ciências Sociais 
(CS) é a-histórico; nas CS há identidade 

entre sujeito e objeto; e as Ciências 
Sociais são neutras. 

b o objeto de estudo das Ciências Sociais é 
histórico, portanto há consciência 
histórica; nas CS há identidade entre 
sujeito e objeto; e as CS apresentam 
vertentes ideológicas. 

c o objeto de estudo das CS é histórico, 
portanto tem consciência histórica; nas CS 

há relação de identidade entre objeto e 
objeto; e as CS são ideológicas. 

d o objeto das CS é a-histórico; nas CS há 
relação pessoa a pessoa; e as CS não são 
ideológicas. 

e o objeto de estudo das CS é histórico, 

portanto tem consciência histórica; nas CS 
a relação ocorre entre objeto de estudo e 
pesquisador/a, que adota uma postura de 
neutralidade. 

 

48. A violência é uma das expressões da questão 

social na contemporaneidade. A partir dos 

dados nacionais, o IPEA e o Fórum Brasileiro 
de Segurança Pública, publicaram o Atlas da 
Violência 2020. O infográfico do Atlas da 
violência 2020 destacou os homicídios de 
forma geral, violência contra mulheres, 

contra jovens e contra população LGBTQIA+. 
Das vítimas de violência há um percentual 
sobre pessoas negras. Dentre as alternativas 
abaixo, os tipos de violência que apresenta 
maior percentual contra a população negra é: 

a violência contra a mulher e população 
LBTQIA+. 

b homicídios em geral e violência contra 
jovens. 

c violência contra mulheres e violência 
contra jovens. 

d homicídios, violência contra jovens e 
violência contra mulheres. 

e homicídios, violência contra mulheres, 
contra jovens, contra LGBTQIA+. 

49. A população LGBTQIA+ avança nas 

conquistas dos direitos em saúde, contra o 
preconceito e discriminação. O cartão 
nacional de saúde (CNS), ou cartão SUS é o 
documento que permite a identificação única 
dos usuários no Sistema Único de Saúde 
(SUS). A Portaria 1820, de 13 de agosto de 

2009, que trata sobre os deveres e direitos 

dos usuários do SUS, dispõe sobre o nome 
civil e nome social.   O Ministério da Saúde 
emitiu nota técnica com orientação sobre o 
nome social e a emissão do cartão SUS. 
Assinale a alternativa correta que trata sobre 
o registro do nome social no cartão SUS. 

a No cartão SUS deverá constar o nome civil 
e o nome social do usuário, além da data 

de nascimento, sexo, número do cartão e 
código de barras. 

b No cartão SUS deverá constar 
exclusivamente o nome social, sendo 
dispensado toda e qualquer outra 
informação.  

c No cartão SUS para além do campo do 

nome civil, deverá ter um campo para o 
nome social e demais dados (data de 
nascimento, nº do cartão e código de 
barras). No caso de transexuais e das 
travestis serão omitidos o nome civil e 
sexo. 

d No cartão SUS é imprescindível constar 

dados como: nome, idade, sexo, data de 
nascimento, o código de barras, sem 
exceção. O nome social como uma 
conquista da população LGBTQIA+, 
deverá constar, junto aos demais dados 
informados. 

e No cartão SUS há exigência de constar o 

nome civil e, quando requisitado, o nome 
social do usuário, sem exceção, 
conjuntamente com os dados: idade, 
sexo, data de nascimento e o código de 
barras.  
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50. A COVID-19 foi considerada uma pandemia, e o Estado brasileiro decretou, inicialmente, estado de 

emergência e posteriormente de calamidade pública. A demanda para atendimento na rede de 

serviço de saúde aumentou consideravelmente, e no período de pico da doença, houve colapso no 
sistema de saúde. Os/as Assistentes Sociais atuam como profissionais da área da saúde, no 
atendimento direto aos usuários e seus familiares. O número de óbitos alcançou patamares 
alarmantes, mais de um milhão de pessoas. Diante do cenário apresentado, a normativa 
apresentada pelo Conselho Federal de Serviço Social (CFESS) que orienta sobre o comunicado do 
óbito aos familiares das vítimas estabelece que: 

a devido o estado de calamidade pública, todo e qualquer profissional da equipe de saúde poderá 
comunicar o óbito aos familiares. 

b devido ao estado de calamidade pública, o óbito deverá ser comunicado por médicos, 
enfermeiros, psicólogos e assistentes sociais. 

c a/ao Assistente Social não compete e nem é de sua atribuição a comunicação do óbito aos 
familiares . 

d a/o Assistente Social compete e é da sua atribuição comunicar o óbito aos familiares. 

e a/ao Assistente Social compete e é da sua atribuição comunicar o óbito aos familiares, apenas 

em casos em que o usuário falecido estivesse sob seus cuidados profissionais. 
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GABARITO DO CANDIDATO 

O gabarito poderá ser copiado, SOMENTE, no espelho constante no final do boletim de questões 
disponibilizado para este fim que somente será destacado no final de sua prova, pelo fiscal de sua 
sala. 
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