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INSTRUÇÕES 
 

▪ A prova terá duração de 4 (quatro) horas, incluindo o tempo de preenchimento do cartão-resposta. 

▪ Utilize caneta esferográfica azul ou preta no preenchimento do cartão-resposta. 

▪ O candidato só poderá retirar-se da sala após 1 (uma) hora do início das provas. 

▪ Este caderno de provas contém 60 (sessenta) questões de múltipla escolha (A,B,C,D). 

▪ Cada questão de múltipla escolha apresenta uma única resposta correta. 

▪ Verifique se o caderno está completo e sem imperfeições gráficas. Se houver algum problema, comunique 

imediatamente ao fiscal. 

▪ Durante a aplicação da prova é proibido qualquer tipo de consulta. 

▪ Este caderno de provas pode ser usado como rascunho, sendo a correção da prova feita única e exclusivamente pela 

leitura eletrônica do cartão-resposta. 

▪ Assine o cartão-resposta no local indicado. 

▪ Não serão computadas questões não assinaladas no cartão-resposta, ou que contenham mais de uma resposta, emenda 

ou rasura. 

▪ Ao término da prova, o cartão-resposta deverá ser devolvido ao fiscal da prova. 

▪ Somente será permitido levar o caderno de questões da prova objetiva após 3 (três) horas e 30 (trinta) minutos do início 

da prova. 

▪ Não é permitida a utilização de qualquer aparelho eletrônico de comunicação. Desligue e guarde em embalagem 

fornecida pelo fiscal de sala: máquina fotográfica, telefone celular, relógio, gravador, bip, receptor, pager, notebook, 

tablete eletrônico, palmtop, régua de cálculo, máquina de calcular e/ou qualquer outro equipamento similar. 

 

 

 

GABARITO RASCUNHO 

Apenas o fiscal de sala poderá destacar essa parte. 
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LÍNGUA PORTUGUESA                                                                  QUESTÕES DE 1 A 20 

Para responder às questões seguintes, assinale APENAS UMA alternativa correta e marque-a no cartão-resposta.                                                                 
 

AS QUESTÕES DE 1 A 18 ESTÃO RELACIONADAS AO TEXTO ABAIXO 
 

TEXTO 
 

BEM-VINDOS À ERA DA CONFUSÃO 

 

Na semana passada, uma eleição presidencial que deveria ter como marca a volta da democracia 1 

ao Zimbábue terminou em confusão quando contas falsas no Twitter, no Facebook e no WhatsApp 2 

disseminaram resultados contraditórios. O país inteiro chegou a presenciar comemorações espontâneas 3 

pela vitória dos dois candidatos, o que resultou em confrontos violentos. Em um clima geral de 4 

desconfiança, até observadores internacionais não sabiam onde obter informações confiáveis. Toda essa 5 

situação permite prever que o próximo governo enfrentará uma crise de legitimidade desde seu primeiro 6 

dia. 7 

Na Índia, o governo empreende verdadeira batalha contra uma onda de linchamentos depois que 8 

rumores falsos viralizaram no WhatsApp sobre supostos sequestradores de crianças. Nacionalistas 9 

interessados em atiçar o ódio religioso usam a plataforma para aprofundar a polarização, que também tem 10 

resultado em linchamentos. Em resposta, o WhatsApp limitou a 20 pessoas por vez, o número de contatos 11 

para os quais cada usuário pode encaminhar mensagens, buscando, assim, atrasar a viralização das 12 

notícias. A medida é mero paliativo, uma vez que as pessoas tenderão a buscar outros aplicativos sem 13 

essa limitação. 14 

Nos Estados Unidos, em vista das eleições legislativas de novembro, o Facebook tem se 15 

esforçado para reagir a um amplo ataque de fake news. Estima-se que 40% dos eleitores dos EUA foram 16 

expostos a notícias falsas durante a eleição presidencial de 2016. Em uma reviravolta inesperada, agora 17 

elas se voltam contra o presidente Donald Trump. O objetivo dos propagadores de fake news, muitos dos 18 

quais vivem na Rússia, não é apoiar um candidato ou outro, mas gerar confusão generalizada, polarização 19 

e desconfiança na própria democracia. Assim como muitos democratas questionam a legitimidade do 20 

presidente, muitos republicanos poderão vir a questionar a legitimidade do Congresso dos EUA - que, 21 

agravando ainda mais a situação, poderia dar início a um processo de impeachment contra Trump.      22 

Nunca antes a democracia dos EUA enfrentou ameaça tão séria. 23 
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Na Grã-Bretanha, 52% dos eleitores votaram por deixar a União Europeia em 2016, atraídos por 24 

uma enxurrada de informações falsas disseminadas por nacionalistas oportunistas. Em uma pesquisa 25 

recente, uma porcentagem semelhante dos britânicos disse acreditar que os desembarques na Lua de 1969 26 

a 1972 eram falsos. A triste ironia é que, pela primeira vez na história, a maioria dos cidadãos pode 27 

carregar no bolso todo o conhecimento do mundo, mas, ao mesmo tempo, nunca esteve tão vulnerável a 28 

informações falsas. 29 

Engana-se quem pensa que algumas mudanças nas leis e ajustes técnicos podem resolver a 30 

situação e permitir que tudo volte a ser como antes. A humanidade testemunha os primeiros momentos 31 

de uma nova era em que todo o relacionamento com a informação - e a realidade como um todo - mudará 32 

de maneira hoje inimaginável. A democracia, tal como se concebe hoje, dificilmente sobreviverá a essa 33 

transformação. 34 

Basta considerar duas grandes tendências. A primeira: apenas 50% da população mundial tem 35 

acesso à internet hoje. Nos próximos anos, a outra metade, potencialmente ainda mais vulnerável a 36 

notícias falsas, também poderá participar do debate online. Por exemplo, muitos aplicativos populares no 37 

mundo em desenvolvimento concentram-se apenas em mensagens de voz, já que parcela considerável de 38 

seus usuários não sabe ler nem escrever, dificultando ainda mais a identificação de                                    39 

informações falsas. 40 

A segunda: o desenvolvimento de ferramentas baseadas em inteligência artificial, capazes de 41 

manipular ou fabricar vídeos, arquivos de áudio e fotos falsas - as chamadas deep fakes - ampliará 42 

consideravelmente a dificuldade de separar fato de ficção, o que fará as fake news de hoje parecerem 43 

brincadeira de criança. 44 

Daqui a alguns anos, um smartphone será suficiente para simular uma sequência de notícias, 45 

como as da CNN, por exemplo, na qual a perfeita imitação da voz de um apresentador famoso reportaria 46 

um golpe militar em Washington ou um anúncio da Casa Branca sobre uma guerra iminente, sem meio 47 

técnico para confirmar ou negar sua veracidade. Em uma futura eleição presidencial no Brasil, não será 48 

mais necessário atacar os concorrentes - pode-se simplesmente produzir um vídeo em que o rival promete 49 

que, se eleito, encerrar o programa Bolsa Família, eliminar a propriedade privada ou qualquer absurdo 50 

que o faça perder apoio. Confusos e desconfiados, os cidadãos se refugiarão ainda mais em suas bolhas 51 

aparentemente seguras, isolados em relação a qualquer tipo de debate público. 52 

Heather Bryant, jornalista afiliada à Universidade Stanford, escreveu recentemente que 53 

jornalistas, mesmo nos melhores jornais do mundo, estão totalmente despreparados para distinguir fato 54 

de ficção ao analisar deep fakes. Para complicar ainda mais a situação, há evidências crescentes de que 55 

internautas parecem realmente preferir notícias falsas: em um estudo recente de Soroush Vosoughi, um 56 
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pesquisador do MIT, conclui que as informações falsas têm 70% mais chances de serem retuitadas do que 57 

notícias verdadeiras. 58 

O impacto na política externa será igualmente expressivo. O interminável ciclo de notícias falsas 59 

e a rápida disseminação de opiniões extremas (ou, por exemplo, falsos vídeos de atrocidades cometidas 60 

por outro país) reduzirão o espaço de negociações tranquilas para se chegar a compromissos aceitáveis 61 

para todos os envolvidos. Em 1945, delegados de 50 países se reuniram em São Francisco para desenhar 62 

a ordem global pós-Guerra. Foram oito semanas de negociação, com poucas interrupções. Hoje, o mesmo 63 

seria praticamente impossível. A necessidade de adotar posições em minutos, instantaneamente acessíveis 64 

em todo o mundo, afeta a capacidade da diplomacia de reduzir o risco de conflitos. 65 

O debate sobre como salvar a democracia acabou de começar. Não existem soluções fáceis, e há 66 

anos de tentativas e erros dolorosos adiante - como testemunhado hoje no Zimbábue, na Índia, nos Estados 67 

Unidos, no Reino Unido e em tantos outros países. O único erro que não se pode cometer é fingir ser 68 

possível, de alguma forma, voltar aos velhos tempos. 69 

Extraído de El PAÍS - https://brasil.elpais.com/brasil/2018/08/06/opinion/1533562312_266402.html 

 

 

01) De acordo com o texto 

 

(A) Os usuários de aplicativos, de um modo 

geral, transgridem não só a Lei das 

Comunicações, mas também os limites do 

respeito à democracia. 

(B) Tecnologia, fake news e viralização mudarão 

a democracia para sempre.  

(C) A conduta da juventude, não raro, está 

condicionada aos desmandos veiculados por 

aplicativos de redes sociais. 

(D) O mundo inteiro sofre, hoje, as influências do 

mau jornalismo.  

 

02) No texto, o autor 

 

(A) Evidencia a existência de um compromisso 

dos usuários de aplicativos com as 

informações replicadas. 

(B) Enfatiza a importância do debate ético  

travado na Índia para eliminar as 

consequências das fake News. 

(C) Mostra que a repercussão de uma notícia 

falsa pode atingir inúmeras pessoas em 

poucos minutos e acarretar prejuízos de toda 

ordem. 

(D) Indica a necessidade de controle externo para 

uso de aplicativos que disseminam notícias 

falsas, como ocorreu nos E.U.A. e Inglaterra. 

 

03) O enunciador, na construção do seu discurso 

 

(A) Vale-se tão somente da linguagem 

denotativa. 

(B) Mostra-se impassível na análise da realidade 

enfocada. 

(C) Apresenta, em certos trechos, pontuação 

emotiva e aproveitamento do nível coloquial 

da linguagem. 

(D) Sugere que a democracia passa por um 

momento de instabilidade em razão da livre 

circulação de fake News. 
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04) A declaração que constitui o último período 

do texto tem caráter 

 

(A) Analítico. 

(B) Restritivo. 

(C) Retificador. 

(D) Revolucionário. 

 

05) Exerce função predicativa o termo transcrito 

em 

 

(A) “inimaginável” (L.33). 

(B) “confusos” (L.51) 

(C) “seguras” (L.52) 

(D) “interminável” (L.59). 

 

06) O verbo é o núcleo da informação em 

 

(A) “A medida é mero paliativo” (L.13). 

(B) “...40% dos eleitores dos EUA foram 

expostos a notícias falsas...” (L.16/17). 

(C) “O impacto na política externa será 

igualmente expressivo.” (L.59). 

(D) “o mesmo seria praticamente impossível” 

(L.63/64). 

 

07) As expressões “até” (L.5) e “mesmo” (L.54) 

denotam, respectivamente, 

 

(A) Inclusão e concessão. 

(B) Modo e explicação. 

(C) Explicação e concessão. 

(D) Limite e modo. 

 

08) Uma análise dos elementos linguísticos que 

compõem o texto permite afirmar 

 

(A) “se”, em “Estima-se” (L.16), é parte 

integrante de “estima”. 

(B) “existem”, em “Não existem soluções fáceis” 

(L.66),  possui sujeito indeterminado. 

(C) “considerar duas grandes tendências”, em 

“Basta considerar duas grandes tendências.” 

(L.35),  tem valor subjetivo. 

(D) Preserva-se a função sintática do termo 

“evidências crescentes”, em “há evidências 

crescentes” (L.55), ao se substituir o verbo 

HAVER por  exisitir. 
 

09) A forma transcrita, à esquerda, corresponde à 

informação indicada, à direita, em  
 

(A) “deveria” (L.1) – ação hipotética futura 

concluída no passado. 

(B) “sabiam” (L.5) – ação passada que se 

prolonga no futuro. 

(C) “pode” (L.12) – ação que se esgota no 

presente. 

(D) “escreveu” (L.53) – ação concluída no 

passado. 
 

10) Funciona, no texto, como paciente da ação 

nominal a expressão 
 

(A) “de crianças” (L.9). 

(B) “sem essa limitação” (L.13/14). 

(C) “de impeachment” (L.22). 

(D) “de voz” (L.38). 
 

11) Funciona, no texto, como agente da ação 

verbal a expressão 

 

(A) “A medida” (L.13). 

(B) “O objetivo” (L.18). 

(C) “soluções fáceis” (L.66). 

(D) “aos velhos tempos” (L.69). 
 

12)  
 

“O único erro que não se pode cometer é fingir ser 

possível, de alguma forma, voltar aos velhos 

tempos.” (L.68/69). 
 

Sobre o período em evidência, é correto afirmar 

(A) A estrutura oracional obedece ao processo 

de coordenação. 

(B) A segunda oração tem função de adjunto 

adnominal. 

(C) A última oração tem valor adjetivo. 

(D) A segunda e terceira oração têm valor 

passivo. 
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13) O fragmento em que inexiste qualquer termo 

usado em sentido conotativo é o que está 

transcrito em  
 

(A) “...o WhatsApp limitou a 20 pessoas por vez, 

(...) buscando, assim, atrasar a viralização das 

notícias.” (L.11/12). 

(B) “O objetivo dos propagadores de fake news, 

muitos dos quais vivem na Rússia, não é 

apoiar um candidato ou outro, mas gerar 

confusão generalizada” (L.18/19). 

(C) “Na Grã-Bretanha, 52% dos eleitores 

votaram por deixar a União Europeia em 

2016, atraídos por uma enxurrada de 

informações falsas disseminadas por 

nacionalistas oportunistas.” (L.24/25). 

(D) “Confusos e desconfiados, os cidadãos se 

refugiarão ainda mais em suas bolhas 

aparentemente seguras” (L.51/52). 
 

14) A  alternativa em que há possibilidade de 

concordância verbal facultativa, singular ou 

plural, é a  
 

(A) “Estima-se que 40% dos eleitores dos EUA 

foram expostos a notícias falsas” (L.16/17). 

(B) “...há evidências crescentes” (L.55). 

(C) “há anos de tentativas e erros dolorosos 

adiante” (L.66/67). 

(D) “a maioria dos cidadãos pode carregar no 

bolso todo o conhecimento do mundo” 

(L.27/28). 

15) Sobre os mecanismos linguísticos usados no 

texto, é verdadeiro o que se afirma em 
 

(A) O verbo “viralizaram” (L.9) apresenta-se 

com a mesma regência que “reagir” (L.16). 

(B) A forma verbal “há”, em “há anos de 

tentativas e erros dolorosos adiante” 

(L.66/67), pode ser substituída pela forma 

verbal “ter”, ajustando-se na correlação 

modo-temporal, sem prejuízo de ordem 

gramatical.. 

(C) A partícula “as”, em “...como as da CNN...” 

(L.46), tem o mesmo valor morfológico de 

“essa”, em “Toda essa situação” (L.5/6). 

(D) A declaração “Heather Bryant, jornalista 

afiliada à Universidade Stanford, escreveu 

recentemente” (L.53) apresenta, entre 

vírgulas, um vocativo. 

 

16) Há correspondência modo-temporal entre a 

forma verbal simples “terminou“ (L.2) e a 

composta 

 

(A) Tem terminado. 

(B) Tinha terminado. 

(C) Tivesse terminado. 

(D) Terá terminado. 

 

17) A oração “...que o próximo governo 

enfrentará uma crise de legitimidade desde 

seu primeiro dia. (L.6/7) possui o mesmo 

valor morfossintático que a indicada na 

alternativa 

 

(A) “...que também tem resultado em 

linchamentos.” (L.10/11). 

(B) “...que tudo volte a ser como antes” (L.31). 

(C) “...que (...) a maioria dos cidadãos pode 

carregar no bolso todo o conhecimento do 

mundo” (L.27/28). 

(D) “...que o faça perder apoio.” (L.51). 
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18) A alternativa em que se apresenta uma informação correta para a oração transcrita à esquerda é 

 

(A) “...uma vez que as pessoas tenderão a buscar outros aplicativos sem essa limitação.” (L.13/14) encerra 

a declaração principal do período. 

(B) “...que 40% dos eleitores dos EUA foram expostos a notícias falsas durante a eleição presidencial de 

2016.” (L.16/17) Tem como função sintática objeto direto. 

(C) “...mas, ao mesmo tempo, nunca esteve tão vulnerável a informações falsas.” (L.28/29) expressa uma 

concessão a “todo conhecimento do mundo” (L.28). 

(D) “...que deveria ter como marca a volta da democracia ao Zimbábue” (L.1/2) restringe o termo “uma 

eleição presidencial” (L.1). 

 

AS QUESTÕES 19 E 20 ESTÃO RELACIONADAS AO TEXTO DA TIRINHA ABAIXO 

 

TEXTO 

 
 

19) A fala da mãe de Susanita, a menina de cabelo branco, é reveladora 

 

(A) do distanciamento entre as necessidades imediatas de diferentes membros da mesma família. 

(B) da falta de zelo dos pais com relação ao momento de concentração dos filhos nos estudos. 

(C) de discriminação e desrespeito aos sentimentos alheios. 

(D) da necessidade de mudanças nas relações interpessoais e sociais. 

 

20) No terceiro quadrinho 

 

(A) “Pois é” sugere concordância com algo que foi dito do outro lado da linha. 

(B) “quadrada” está empregada em seu  denotativo. 

(C) “imagina” expressa, por se encontrar no imperativo, uma ordem. 

(D) “pode” dá ideia de certeza absoluta. 
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21) A redução da mortalidade materna e infantil 

é uma das prioridades do Pacto pela Vida, 

integrante do Pacto pela Saúde (2006).  

 

São objetivos e metas para a redução da 

mortalidade infantil, estabelecidos no Pacto pela 

Vida (2006), exceto: 

(A) Apoiar a elaboração de propostas de 

intervenção para a qualificação da atenção às 

doenças prevalentes. 

(B) Criação de comitês de vigilância do óbito em 

80% dos municípios com população acima de 

80.000 habitantes, em 2006. 

(C) Reduzir a mortalidade neonatal em 10%, em 

2006. 

(D) Reduzir em 50% os óbitos por doença 

diarreica e 20% por pneumonia, em 2006. 

 

22) Redistribuir poder e responsabilidade entre 

os três níveis de governo com o objetivo de 

prestar serviços de saúde com maior 

qualidade, em que cada esfera de governo é 

autônoma e soberana nas suas decisões e 

atividades, respeitando os princípios gerais e 

a participação da sociedade, é o que 

determina o seguinte princípio organizativo 

do Sistema Único de Saúde (SUS): 

 

(A) Hierarquização. 

(B) Descentralização. 

(C) Resolutividade. 

(D) Regionalização. 

 

 

 

 

 

 

23) De acordo com a Lei 8080/90, é incorreto 

afirmar que: 
 

(A) Os serviços de saúde de sistemas estaduais e 

municipais de previdência social deverão 

integrar-se à direção correspondente do 

Sistema Único de Saúde (SUS), conforme 

seu âmbito de atuação, bem como quaisquer 

outros órgãos e serviços de saúde. 

(B) Os planos de saúde serão a base das 

atividades e programações de cada nível de 

direção do Sistema Único de Saúde (SUS), e 

seu financiamento será previsto na respectiva 

proposta orçamentária. 

(C) Na prestação de serviços privados de 

assistência à saúde, serão observados os 

princípios éticos e as normas expedidas pelo 

órgão de direção do Sistema Único de Saúde 

(SUS) quanto às condições para seu 

funcionamento. 

(D) Os recursos financeiros do Sistema Único de 

Saúde (SUS) serão depositados em conta 

especial, em cada esfera de sua atuação, e 

movimentados sob fiscalização da 

Conferência de Saúde e do Ministério da 

Saúde. 
 

24) Sobre a participação da comunidade na 

gestão do Sistema Único de Saúde (SUS),  é 

correto afirmar que: 

(A) O Conselho Nacional de Secretários de 

Saúde (Conass) e o Conselho Nacional de 

Secretários Municipais de Saúde (Conasems) 

terão representação no Conselho Nacional de 

Saúde. 

(B) As Conferências de Saúde e os Conselhos de 

Saúde terão sua organização e normas de 

funcionamento definidas em Decreto. 

(C) Os Conselhos de Saúde devem se reunir a 

cada quatro anos. 

(D) A Conferência de Saúde atua na formulação 

de estratégias e no controle da execução da 

política de saúde na instância 

correspondente, inclusive nos aspectos 

econômicos e financeiros. 

LEGISLAÇÃO DO SUS                                      

QUESTÕES DE 21 A 25 
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25) Os serviços de atendimento inicial à saúde do 

usuário no SUS são chamados de Portas de 

Entrada. São Portas de Entrada às ações e aos 

serviços de saúde nas Redes de Atenção à 

Saúde os seguintes serviços, exceto: 

 

(A) de atenção terciária. 

(B) de atenção de urgência e emergência. 

(C) especiais de acesso aberto. 

(D) de atenção psicossocial. 

 

 

 

 

 

 
 

26) Que nome se dá ao instrumento por meio do 

qual a autoridade municipal apura a violação 

das disposições do Código de Postura do 

município de Altos? 

 

(A) Notificação. 

(B) Auto de Infração. 

(C) Embargo. 

(D) Intimação. 

 

27) São formas de provimento de cargo público 

no município de Altos, exceto: 

 

(A) Nomeação. 

(B) Readaptação. 

(C) Exoneração. 

(D) Reversão. 

 

28) Para efeitos do IPTU - Imposto Predial 

Territorial Urbano, assinale a alternativa que 

se constitui um requisito mínimo para que 

uma propriedade esteja localizada em zona 

urbana do município de Altos: 

 

(A) Apenas a existência de meio fio ou 

calçamento, com canalização de águas 

pluviais. 

(B) Somente o abastecimento de água. 

(C) Exclusivamente, a existência de escola ou 

posto de saúde, a uma distância de três 

quilômetros do imóvel considerado. 

(D) A existência de sistema de esgotos sanitários 

e rede pública de iluminação, com ou sem 

posteamento para distribuição domiciliar. 

 

29) Sobre a estabilidade do Profissional do 

Magistério no município de Altos, não é 

correto afirmar que: 

 

(A) Como condição para a aquisição de 

estabilidade, não é obrigatória a avaliação de 

desempenho. 

(B) Habilitado exclusivamente por concurso 

público para cargo efetivo, o Profissional do 

Magistério adquirirá estabilidade ao 

completar o prazo de três anos de efetivo 

exercício. 

(C) O servidor Profissional do Magistério só 

perderá o cargo em virtude de sentença 

judicial transitada em julgado ou de processo 

administrativo disciplinar no qual lhe seja 

segurada ampla defesa. 

(D) Estabilidade do Profissional do Magistério é 

a garantia constitucional que enseja a 

permanência do concursado nomeado para o 

cargo de provimento efetivo, depois de 

cumprido o período compreendido para 

realização do estágio probatório. 

 

30) Assinale abaixo o fator que não é observado 

na avaliação de aptidão e capacidade do 

servidor nomeado no município de Altos, 

durante o estágio probatório: 

 

(A) Assiduidade. 

(B) Disciplina. 

(C) Empatia. 

(D) Capacidade de iniciativa. 

 

 

 

CONHECIMENTOS LOCAIS                                      

QUESTÕES DE 26 A 30 
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31) Na política social, a luta contra a pobreza 

toma o lugar da luta de classes. A perspectiva 

é de desenvolvimento dos “ativos” dos 

pobres, desconsiderando os fatores 

estruturais da pobreza, atribuindo a 

responsabilidade da pobreza aos próprios 

pobres. “Desvinculando a pobreza de seus 

determinantes estruturais, separam-se os 

indivíduos submetidos a essa condição de 

seus lugares no sistema produtivo. Trata-se 

de “ativar” trabalhos precarizados, 

intensificados e superexplorados Para  

Yazbek (2009, p. 19) ,dessa forma, passamos 

a viver uma era de despolitização da questão 

social. Esse processo requer: 
 

(A) a contínua reinvenção da classe e de seu 

protagonismo político; 

(B) A despolitização da questão social ; 

(C) a precarização estrutural do trabalho; 

(D) colocar o trabalho em condição de grande 

instabilidade sob múltiplas dimensões. 
 

32) A subalternidade é uma categoria política e 

faz parte do mundo dos dominados, dos 

submetidos à exploração social, econômica e 

política. Supõe, como complementar, o 

exercício do domínio ou da direção por meio 

de relações político-sociais em que 

predominam os interesses dos que detêm o 

poder econômico e de decisão política. Nesse 

sentido, não podemos abordar indivíduos e 

grupos subalternos isolando-os do conjunto 

da sociedade. Conforme o enunciado a 

subalternidade diz respeito a: 
 
 

(A) ausência “de poder de mando, de poder de 

decisão, de poder de criação e de direção”; 

(B) ausência “de poder de mando e de poder de 

decisão”; 

(C) ausência “de te todas as formas de poder”; 

(D) ausência “de poder”. 

 

 

 

33) A luta pela hegemonia nas sociedades de 

capitalismo avançado, não se trava, para 

Gramsci, apenas nas instâncias econômica e 

política (relações materiais de produção e 

poder estatal), mas também na esfera: 

 

(A) da ética; 

(B) da religião; 

(C) da cultura; 

(D) da subalternidade. 
 

34) A atividade do profissional de Serviço Social, 

como tantas outras profissões, está submetida 

a um conjunto de determinações sociais 

inerentes ao trabalho na sociedade capitalista, 

quais sejam: 

(A) o trabalho assalariado, o controle da força de 

trabalho e a subordinação do conteúdo do 

trabalho aos objetivos e necessidades das 

entidades empregadoras; 

(B) a identificação das demandas de atendimento 

bem como aquelas indicadas previamente 

pela organização das entidades 

empregadoras; 

(C) as condições objetivas de vida do usuário e o 

conhecimento da realidade social; 

(D) o trabalho interventivo e constitutivo da 

profissão. 
 

35) O planejamento manifesta seu aspecto 

político quando: 
 

(A) Se refere somente à sua estreita relação com 

as estruturas de poder, numa organização ou 

na sociedade; 

(B) se traduz enquanto instrumento de 

negociação e pactuação de interesses, 

enquanto se propõe ferramenta de suporte ao 

processo de escolhas e tomada de decisões, 

enquanto comunica e expressa a opção 

política dos atores que planejam; 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS                                         QUESTÕES DE 31 A 60 
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(C) o mesmo se configura como um instrumento 

de organização ação interventiva, quando 

sistematiza o conjunto das informações 

institucionais, quando zela pelo tratamento 

técnico e científico dos dados e quando, a 

partir destes, subsidia a tomada de decisões;  

(D) há o envolvimento de uma parcela de 

indivíduos na interpretação de uma dada 

realidade sem que haja um processo de 

tomada de decisão. 

 

36) De acordo com as responsabilidades de cada 

esfera de gestão do SUS – Ministério da 

Saúde, estados e municípios, destaca-se as 

estratégias preconizadas para implementação 

da Política Nacional de Promoção da Saúde, 

a saber ,EXCETO: 

 

(A) Estruturação e fortalecimento das ações de 

promoção da saúde no Sistema Único de 

Saúde, privilegiando as práticas de saúde 

sensíveis à realidade do Brasil; 

(B) Desenvolvimento de estratégias de 

qualificação em ações de promoção da saúde 

para profissionais de saúde inseridos no 

Sistema Único de Saúde; 

(C) Apoio à criação de Observatórios de 

Experiências Regionais referentes à 

Promoção e Divulgação da Saúde; 

(D) Estímulo à inserção de ações de promoção da 

saúde em todos os níveis de atenção, com 

ênfase na atenção básica, voltadas às ações de 

cuidado com o corpo e a saúde; alimentação 

saudável e prevenção, e controle ao 

tabagismo; 

 

37) De acordo com Lei nº 10.216, de 06 de abril 

de 2001 que dispõe sobre a proteção e os 

direitos das pessoas portadoras de transtornos 

mentais e redireciona o modelo assistencial 

em saúde mental é CORRETO afirmar que: 

 

 

(A) A internação, em qualquer de suas 

modalidades, só será indicada quando os 

recursos extra hospitalares se mostrarem 

insuficientes; 

(B) O tratamento em regime de internação será 

estruturado de forma a oferecer assistência 

integral à pessoa portadora de transtornos 

mentais, incluindo somente serviços 

psicológicos; 

(C) A pessoa que solicita voluntariamente sua 

internação não deve assinar, no momento da 

admissão, uma declaração de que optou por 

esse regime de tratamento, somente deve 

assinar àquela que consente a internação; 

(D) A internação voluntária somente será 

autorizada por médico devidamente 

registrado no Conselho Regional de 

Medicina - CRM do Estado onde se localize 

o estabelecimento. 

 

38) Sobre o Serviço Social e Saúde Mental é 

INCORRETA a seguinte afirmação: 

 

(A) A presença do Serviço Social torna-se 

importante na Saúde mental, pois além da 

exclusão dos pacientes com transtornos 

mentais há a necessidade de suprimir as 

outras formas de exclusão que estão 

submetidos, manifestados pela miséria, pela 

pobreza e pelas contradições próprias da 

sociedade capitalista; 

(B) Para Vasconcelos (2002), a profissão de 

Serviço Social é instituído não apenas por 

influência da Igreja Católica, mas também 

fundamenta-se em a partir de temáticas 

higienistas, como afirma o autor “[...] a 

constituição do Serviço Social como 

profissão no Brasil é marcada pela vertente 

doutrinária católica quanto pela influência do 

movimento de higiene mental 

[...]”(VASCONCELOS, 2002, p. 185); 
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(C) O desenvolvimento de políticas sociais na 

área da saúde mental também teve como 

objetivo a intervenção nas questões que 

envolviam os trabalhadores, que estavam 

desenvolvendo cada vez mais sérios riscos à 

saúde mental, devido às péssimas condições 

e grandes jornadas de trabalho; 

(D) Para Bisneto (2007),tanto a Saúde mental 

aprofundou temáticas ligadas a questões da 

pobreza, como era defendido pelo 

movimento de Reconceituação, como o 

Serviço Social analisava neste momento a 

subjetividade, as questões individuais, neste 

período, então, o Serviço Social e a Saúde 

Mental não vão apresentar contradições em 

seu processo. 

 

39) As atribuições e competências dos/as 

profissionais de Serviço Social, sejam 

aquelas realizadas na política de Assistência 

Social ou em outro espaço sócio ocupacional, 

são orientadas e norteadas por direitos e 

deveres constantes: 

 

(A) no Código de Ética Profissional; 

(B) no Projeto Ético Político; 

(C) no Código de Ética Profissional e na Lei de 

Regulamentação da Profissão; 

(D)  na Lei de Regulamentação da Profissão. 

 

40) No que se refere aos direitos dos/as 

assistentes sociais, o artigo 2º do Código de 

Ética assegura: 

 

(A) utilizar seu número de registro no Conselho 

Regional no exercício da profissão;  

(B) participar de programas de socorro à 

população em situação de calamidade 

pública, no atendimento e defesa de seus 

interesses e necessidades; 

(C) participação na elaboração e gerenciamento 

das políticas sociais, e na formulação e 

implementação de programas sociais; 

(D) desempenhar suas atividades profissionais, 

com eficiência e responsabilidade, 

observando a Legislação em vigor. 

 

41) A atuação interdisciplinar requer construir 

uma prática que possa dialogar sobre pontos 

de vista diferentes, aceitar confrontos de 

diferentes abordagens, tomar decisões que 

decorram de posturas éticas e políticas 

pautadas nos princípios e valores 

estabelecidos nos Códigos de Ética 

Profissionais. A prática que deve ser 

construída corresponde a: 

 

(A) político-ocupacional; 

(B) político-profissional; 

(C) político-cultural; 

(D) político-econômica. 

 

42) A Política Nacional de Humanização deve se 

fazer presente e estar inserida em todas as 

políticas e programas do SUS.  A PNH busca 

transformar as relações de trabalho a partir da 

ampliação do grau de contato e da 

comunicação entre as pessoas e grupos, 

tirando-os do isolamento e das relações de 

poder hierarquizadas. Essa afirmação 

corresponde ao princípio de: 

 

(A) Indissociabilidade entre atenção e gestão; 

(B) Protagonismo, corresponsabilidade e 

autonomia dos sujeitos e coletivos; 

(C) Transversalidade; 

(D) Protagonismo e autonomia.  

 

43) A Política Nacional de Humanização é uma 

política pública no SUS voltada para ativação 

de dispositivos que favoreçam ações de 

humanização no âmbito da atenção e da 

gestão da saúde no Brasil. Sobre essa Política 

julgue os itens abaixo: 
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I. O HumanizaSUS, como também é conhecida 

a Política Nacional de Humanização, aposta 

na inclusão de trabalhadores, usuários e 

gestores na produção e gestão do cuidado e 

dos processos de trabalho; 

II. Humanizar se traduz, então, como inclusão 

das diferenças nos processos de gestão e de 

cuidado. Tais mudanças são construídas não 

por uma pessoa ou grupo isolado, mas de 

forma coletiva e compartilhada. Incluir para 

estimular a produção de novos modos de 

cuidar e novas formas de organizar o 

trabalho; 

III. A PNH destaca dois grupos de dispositivos 

de cogestão: aqueles que dizem respeito à 

organização de um espaço coletivo de gestão, 

que permita o acordo entre necessidades e 

interesses de usuários, trabalhadores e 

gestores; e aqueles que se referem aos 

mecanismos que garantem a participação 

ativa de usuários e familiares no cotidiano 

das unidades de saúde; 

IV. Por meio de cursos e oficinas de formação/ 

intervenção e a partir da discussão dos 

processos de trabalho, as diretrizes e 

dispositivos da PNH são vivenciados e 

reinventados no cotidiano dos serviços de 

saúde. 

 

Marque a alternativa correta. 

(A) Apenas o I e II estão corretos; 

(B) Apenas o II está correto; 

(C) Todos estão corretos; 

(D) O item III está incorreto. 

 

44) Constituem diretrizes da política nacional do 

idoso, EXCETO: 

 

(A) participação do idoso, através de suas 

organizações representativas, na formulação, 

implementação e avaliação das políticas, 

planos, programas e projetos a serem 

desenvolvidos; 

 

(B) descentralização político-administrativa; 

(C) implementação de sistema de informações 

que permita a divulgação da política, dos 

serviços oferecidos, dos planos, programas e 

projetos em cada nível de governo; 

(D) priorização do atendimento ao idoso em 

órgãos públicos e privados prestadores de 

serviços, juntamente com a família. 

 

45) Sobre o que se afirma da política Nacional do 

Idoso está CORRETA a seguinte alternativa: 

 

(A) A política nacional do idoso tem por 

princípio assegurar os direitos sociais do 

idoso, criando condições para promover sua 

autonomia, integração e participação efetiva 

na sociedade; 

(B) É permitida a permanência de portadores de 

doenças que necessitem de assistência 

médica ou de enfermagem permanente em 

instituições asilares de caráter social desde 

que a família seja informada; 

(C) o processo de envelhecimento diz respeito à 

sociedade em geral, devendo ser objeto de 

conhecimento e informação para à família; 

(D) Os ministérios das áreas de saúde, educação, 

trabalho, previdência social, cultura, esporte 

e lazer devem elaborar proposta 

orçamentária, no âmbito de suas 

competências, visando ao financiamento de 

programas nacionais compatíveis com a 

política nacional do idoso. 

 

46) Define-se como Sistema de Planejamento do 

Sistema Único de Saúde – Planeja SUS, o 

seguinte: 

 

(A) A atuação contínua, articulada, integrada e 

solidária das áreas de planejamento das três 

esferas de gestão do SUS; 

(B) A diretriz relativa à direção única do SUS em 

cada esfera de gestão, envolvendo  certas 

formas de subordinação entre as respectivas 

áreas de planejamento; 
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(C) Coordenar os processos de monitoramento e 

avaliação de instrumentos básicos do SUS; 

(D) A atuação articulada com  áreas de 

planejamento da Educação, da Assistência 

Social e da gestão do SUS. 

 

47) Coordenar o processo de planejamento no 

âmbito do SUS, tendo em conta as 

diversidades existentes nas três esferas de 

governo, de modo a contribuir – oportuna e 

efetivamente – para a sua consolidação e, 

consequentemente, para a resolubilidade e 

qualidade da gestão e da atenção à saúde. 

Essa  informação  corresponde : 

 

(A) A uma responsabilidades do  Sistema de 

Planejamento do Sistema do SUS; 

(B) A um conceito do  Sistema de Planejamento 

do SUS; 

(C) Ao objetivo geral do Sistema de 

Planejamento do SUS; 

(D) A um dos objetivos específicos do Sistema de 

Planejamento do SUS. 

 

48) Analise as seguintes afirmações em relação 

ao Estatuto da Criança e do Adolescente. 

 

I. Toda criança ou adolescente tem direito a ser 

criado e educado no seio da sua família e, 

excepcionalmente, em família substituta, 

assegurada a convivência familiar e 

comunitária, em ambiente livre da presença 

de pessoas dependentes de substâncias 

entorpecentes; 

II. Os filhos, havidos  da relação do casamento, 

ou por adoção, terão os mesmos direitos e 

qualificações, proibidas quaisquer 

designações discriminatórias relativas à 

filiação; 

III. A colocação em família substituta far-se-á 

mediante guarda ou adoção, 

independentemente da situação jurídica da 

criança ou adolescente, nos termos desta lei; 

IV. A guarda obriga a prestação de assistência 

material, moral e educacional à criança ou 

adolescente, conferindo a seu detentor o 

direito de opor-se a terceiros, inclusive aos 

pais. 

 

Marque a alternativa correta: 

(A) Todas estão corretas; 

(B) Estão corretas  I,II e IV; 

(C) Estão corretas I e IV; 

(D) Estão corretas III e  IV 

 

49) As medidas de proteção à criança e ao 

adolescente são aplicáveis sempre que os 

direitos reconhecidos pelo Estatuto da 

Criança e do Adolescente forem ameaçados 

ou violados. A ameaça ou violação dos 

direitos ocorre, EXCETO: 

 

(A) por ação ou omissão da sociedade ou do 

Estado; 

(B) por falta, omissão ou abuso dos pais ou 

responsável; 

(C) em razão de sua conduta; 

(D) por omissão de proteção parcial e prioritária. 

 

50) Corresponde ao conjunto de reformas nas 

relações institucionais e no fortalecimento da 

gestão do SUS que  introduziu mudanças nas 

relações entre os entes federados, inclusive 

nos mecanismos de financiamento, 

significando, portanto, um esforço de 

atualização e aprimoramento do SUS: 

 

(A) O Pacto pela Saúde; 

(B) O Pacto pela Vida; 

(C) O Pacto pela Família; 

(D) O Pacto de Gestão. 
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51) O Projeto Terapêutico Singular, muitas vezes 

é definido como um instrumento de potencial 

de cuidado aos usuários de serviços 

especializados de saúde mental, além 

de ferramenta de organização e sustentação 

das atividades do Núcleo de Apoio à Saúde 

da Família, baseadas nos conceitos 

de corresponsabilização e gestão integrada 

do cuidado. Sobre esse tema analise e julgue 

os itens abaixo: 

 

I. Ele surgiu a partir da luta antimanicomial em 

Saúde Mental, que tem como meta a 

substituição progressiva dos hospitais 

psiquiátricos tradicionais por serviços 

abertos de tratamento e formas de atenção 

dignas e diversificadas de modo a atender às 

diferentes formas e momentos em que o 

sofrimento mental surge e se manifesta; 

II. O Projeto Terapêutico Singular (PTS), é que 

ele é o principal instrumento de trabalho 

interdisciplinar dos Centros de Atenção 

Psicossocial (CAPS), e possibilita a 

participação, reinserção e construção de 

autonomia para o usuário / família em 

sofrimento psíquico; 

III. A elaboração desse tipo de projeto acontece 

por meio da atuação singular do profissional-

referência do usuário / família, e desse 

profissional com toda a equipe, por meio 

de discussões e estudo do caso; 

IV. Além dos serviços de saúde, a rede de 

atenção em saúde mental deve se articular 

somente a serviços das áreas de ação social, 

podendo também incluir as ações e recursos 

diversos da sociedade. 

 

Estão CORRETOS: 

(A) I,II e III; 

(B) I,II e IV apena; 

(C) II e III; 

(D) II,III e IV. 

 

52) Sobre a  Política Nacional de Humanização 

está INCORRETA a seguinte afirmação: 

 

(A) Lançada em 2006, a Política Nacional de 

Humanização (PNH) busca pôr em prática os 

princípios do SUS no cotidiano dos serviços 

de saúde, produzindo mudanças nos modos 

de gerir , cuidar e reintegrar; 

(B) Vinculada à Secretaria de Atenção à Saúde 

do Ministério da Saúde, a PNH conta com 

equipes regionais de apoiadores que se 

articulam às secretarias estaduais e 

municipais de saúde; 

(C) O HumanizaSUS, como também é conhecida 

a Política Nacional de Humanização, aposta 

na inclusão de trabalhadores, usuários e 

gestores na produção e gestão do cuidado e 

dos processos de trabalho; 

(D) A Política Nacional de Humanização deve se 

fazer presente e estar inserida em todas as 

políticas e programas do SUS. 

 

53) O Sistema Único de Assistência Social 

(Suas) é um sistema público que organiza os 

serviços de assistência social no Brasil. O 

mesmo organiza as ações da assistência 

social em dois tipos de proteção social, que 

são: 

 

(A) Proteção Social Básica e Proteção Social de 

Média Complexidade; 

(B) Proteção Social Básica e Proteção Social 

Especial; 

(C) Proteção Social Especial e Proteção Social de 

Alta complexidade; 

(D) Proteção Social básica e Proteção Social 

Moderada. 
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54) A política de Assistência Social foi 

legalmente reconhecida como direito social e 

dever estatal pela (s): 

 

(A) Constituição de 1988; 

(B) Constituição de 1988 e pela Lei Orgânica de 

Assistência Social (LOAS); 

(C) NOB/SUAS; 

(D) Constituição de 1988 e NOB/SUAS. 

 

55) A indicação do SUAS é de que as ações 

sócio-assistenciais de proteção social básica 

serão realizadas, prioritariamente: 

 

(A) Pelos Centros de Referência de Assistência 

Social (CRAS); 

(B) Pelos Centros de Referência de Assistência 

Social (CRAS) e pelos Centro de Referência 

Especializados de Assistência Social 

(CREAS); 

(C) Pelos Conselhos Tutelares; 

(D) e pelos Centro de Referência Especializados 

de Assistência Social (CREAS). 

 

56) A Política Nacional de Atenção 

Básica(PNAB) para expandir e consolidar a 

Atenção Básica tem sua estratégia prioritária: 

 

(A) na Saúde da Família; 

(B) na Participação da comunidade; 

(C) na Rede de Atenção à Saúde – RAS; 

(D) na Regionalização e Hierarquização. 

 

57) De acordo com a PNAB 2.436 de 21 de 

setembro 2017 é característica da Atenção 

Básica, EXCETO: 

 

(A) A Atenção Básica é a porta de entrada 

preferencial do SUS, possui um espaço 

privilegiado de gestão do cuidado das 

pessoas e cumpre papel estratégico na rede de 

atenção, servindo como base para o seu 

ordenamento e para a efetivação da 

integralidade; 

(B) A Atenção Básica considera a pessoa em sua 

singularidade e inserção sociocultural, 

buscando produzir a atenção integral, 

incorporar as ações de vigilância em saúde. 

Visa o planejamento e a implementação de 

ações públicas para a proteção da saúde da 

população, a prevenção e o controle de riscos, 

agravos e doenças, bem como para a 

promoção da saúde; 

(C) A Atenção Básica é estruturada como 

primeiro ponto de atenção e principal porta 

de entrada do sistema, constituída de equipe 

multidisciplinar que cobre toda a população, 

integrando, coordenando o cuidado e 

atendendo as necessidades de saúde das 

pessoas do seu território; 

(D) A Atenção Básica como primeiro ponto de 

atenção e porta de entrada preferencial do 

sistema deve ordenar os fluxos e contrafluxos 

de pessoas , produtos e informações em 

determinados pontos de atenção à saúde. 

 

58) Conforme o Estatuto da Criança e do 

Adolescente é INCORRETA a afirmação 

seguinte: 

 

(A) A criança e o adolescente com deficiência 

serão atendidos, sem discriminação ou 

segregação, em suas necessidades gerais de 

saúde e específicas de habilitação e 

reabilitação. (Redação dada pela Lei nº 

13.257, de 2016); 

(B) Os estabelecimentos de atendimento à saúde, 

exceto as unidades neonatais, de terapia 

intensiva e de cuidados intermediários, 

deverão proporcionar condições para a 

permanência em tempo integral de um dos 

pais ou responsável, nos casos de internação 

de criança ou adolescente. (Redação dada 

pela Lei nº 13.257, de 2016); 
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(C) O Sistema Único de Saúde promoverá 

programas de assistência médica e 

odontológica para a prevenção das 

enfermidades que ordinariamente afetam a 

população infantil, e campanhas de educação 

sanitária para pais, educadores e alunos; 

(D) Os serviços de saúde em suas diferentes 

portas de entrada, os serviços de assistência 

social em seu componente especializado, o 

Centro de Referência Especializado de 

Assistência Social (Creas) e os demais órgãos 

do Sistema de Garantia de Direitos da 

Criança e do Adolescente deverão conferir 

máxima prioridade ao atendimento das 

crianças na faixa etária da primeira infância 

com suspeita ou confirmação de violência de 

qualquer natureza, formulando projeto 

terapêutico singular que inclua intervenção 

em rede e, se necessário, acompanhamento 

domiciliar. (Incluído pela Lei nº 13.257, de 

2016). 

 

59) No Pacto pela Vida são firmados 

compromissos em torno de medidas que 

resultem em melhorias da situação de saúde 

da população brasileira. A partir dele, 

definem-se prioridades e metas a serem 

alcançadas nos municípios, regiões, estados e 

país. Atualmente são seis as prioridades em 

vigência, dentre elas estão, EXCETO: 

 

(A) Saúde do idoso; 

(B) Saúde do homem; 

(C) Controle do câncer do colo do útero e da 

mama; 

(D) Fortalecimento da Atenção Básica; 

 

 

 

 

 

 

 

60) Conforme a Lei Orgânica de Assistência 

Social (LOAS) são objetivos da assistência 

social, EXCETO: 

 

(A) o amparo às crianças e adolescentes carentes; 

(B) a proteção à família, à maternidade, à 

infância, à adolescência e à velhice; 

(C) supremacia do atendimento às necessidades 

sociais sobre as exigências de rentabilidade 

econômica;  

(D) a promoção da integração ao mercado de 

trabalho. 

 

 
 


