Ministério da Sadde
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Fundagdo Oswaldo Cruz
Brasilia

CHAMADA PUBLICA — No 05/2021

STRADO PROFISSIONAL EM POLITICAS PUBLICAS EM SAUDE (MPPPS)
GABARITO OFICIAL E NOVO CRONOGRAMA

A Comisséo de Selecdo do Mestrado Profissional em Politicas Pdblicas em Salde da
Escola de Governo Fiocruz —Brasilia resolve:

1. Tornar publica a republicacdo do gabarito oficial da Chamada Pudblica n°
05/2021, de 01 de outubro de 2021, e a reabertura do prazo recursal, conforme
cronograma.

Eventuais recursos ou reapresentacdo de recursos devem ser interpostos por intermédio
do endereco: https://forms.gle/R20yv4ATZBPdhHVZ9A, até o dia 15 de dezembro de
2021, até as 23h:59, horario de Brasilia.



https://forms.gle/R2gyv4TZBPdhHvZ9A

CHAMADA PUBLICA — No 05/2021

MESTRADO PROFISSIONAL EM POLITICAS PUBLICAS EM SAUDE (MPPPS)

GABARITO OFICIAL E NOVO CRONOGRAMA

DATA EVENTO
01/10/2021 Lancamento da Chamada Publica.
01/11 a 05/11/2021 até as
23h59 Inscricdes online e recebimento dos documentos digitais.
10/11/2021 Homologacéo das inscricoes.
11/11 a 12/11/2021 até as
23h59 Prazo para interpor recurso do resultado da homologagéo das inscrigdes.
19/11/2021 Resultado dos recursos e publicacdo da homologacéo final das inscrigdes.
22 e 23/11/2021 Recebimento das instru¢des para acesso no Ambiente Virtual de Prova.
24/11 azéﬁ/;g ate as Teste para realizacdo da prova online no Ambiente Virtual de Prova.
01/12/2021 Etapa 1: Prova objetiva (online) de conhecimentos especificos (eliminatéria
e classificatoria), acesso no mesmo link da sala de teste.
02/12/2021 Divulgacdo do gabarito da Prova objetiva de conhecimentos especificos.
06/12/2021 Resultado da Prova objetiva de conhecimentos especificos — Etapa 1.
07 a 08/12/2021 Prazo para interpor recurso do resultado da Prova de conhecimento
até as 23h59 especifico.
14/12/2021 Resultado dos recursos da Etapa 1 e reabertura do prazo recursal.
14/12/21 a 15/12/21 até : - 5
a5 23h59 Novo prazo para interposicao de recursos referentes a Etapa 1
21/12/21 Resultado dos recursos da Etapa 1 e divulgacdo dos(as) classificados(as)
para Etapa 2.
24 a 28/01/2022 Prazo para o0 envio online da documentacdo de selecdo Curriculo
até as 23h59 e Anteprojeto.
31/01/2022 a At ] e o
04/02/2022 Etapa 2: Analise de Curriculo (classificatoria).
08/02/2022 Resultado da Analise de Curriculo.
09 a 10/02/2022 . _ . B |
até as 23h59 Prazo para interpor recurso da Etapa 2: Avaliacdo do Curriculo.
15/02/2021 Resultado dos recursos da Etapa 2 e convocacgéo para a Etapa 3.
Etapa 3: Entrevista sobre o anteprojeto e trajetdria profissional (eliminatéria
17 8 24/02/2022 e classificatoria).
25/02/2022 Resultado da Etapa 3.
03 a 04/03/2022 Prazo para interpor o recurso da etapa de Entrevista sobre o Anteprojeto e
as 23h59 trajetoria profissional.

Registre-se. Publique-se.
Brasilia/DF, 13 de dezembro de 2021.

COMISSAO DE SELECAO

MESTRADO PROFISSIONAL EM POLITICAS PUBLICAS EM SAUDE
ESCOLA DE GOVERNO FIOCRUZ BRASILIA — EFG




CHAMADA PUBLICA — No 05/2021

MESTRADO PROFISSIONAL EM POLITICAS PUBLICAS EM SAUDE (MPPPS)
GABARITO OFICIAL E NOVO CRONOGRAMA

REPUBLICADO - Gabarito oficial referente a Chamada Publica n® 05/2021 da Escola
de Governo da Fiocruz Brasilia (EGF-Brasilia) — Mestrado Profissional em Politica
Publicas em Saude (MPPPS).

QUESTAO: A Atencdo Primaria a Salde encontra-se pautada em caracteristicas
constitutivas que envolvem estratégias de atencdo, organizacdo e gestdo tripartite.
Considerando os trechos destacados do artigo de Melo et al (2019), escolha a alternativa
correta em relacdo ao modelo de atencdo Priméria a saude adotado no Brasil. (Melo et al.
Reflex6es sobre as mudancgas no modelo de financiamento federal da Atencdo Basica a
Saude no Brasil. Satide em Debate [online]. 2019, v. 43, n. speb). Trecho 1: “Caracteriza-
se pela conformacéo de equipes multiprofissionais e opera nas dimensdes individual,
familiar e coletiva/territorial do processo saude saude-doenca, por meio de acdes
clinicas e sanitérias e estratégias de participacao social. Em 2019, existiam mais de 43
mil Equipes de Salde da Familia implantadas em todo o territério nacional,
contemplando grande diversidade de municipios e grupos populacionais”(Melo et al.
2019).Trecho 2: “A implantagdo da ESF ocorreu de forma progressiva, envolvendo
amplo debate entre diversos atores do Sistema Unico de Satde (SUS), das instituicdes
académicas e da sociedade, nos processos de formulacdo de politicas (...). As
negociacdes buscaram equacionar diferentes pontos de vista, interesses e conflitos para
a construcao de consensos possiveis em cada momento historico, respeitando o marco
legal do SUS que prevé a gestdo tripartite do sistema, mediada pelas instancias de
controle social” (Melo et al. 2019).

Com base nos trechos apresentados, assinale a resposta CORRETA sobre os elementos

adotados na conformacdo do modelo de atencdo primaria em salde.

Alternativa correta: O trecho 2 reporta um processo de implantacdo gradual e
contextualizado historicamente, envolvendo negociac¢6es com diversos atores sociais do

Sistema Unico de Satde (SUS), das instituicdes académicas e da sociedade.

QUESTAO: Com base no artigo de Melo et al (2019), analise as afirmativas que
representam cenarios adversos para o financiamento da Atencdo Priméaria & Satde (APS)
e para o Sistema Unico de Saude (SUS)._ (Melo et al. Reflexdes sobre as mudangas no
modelo de financiamento federal da Atencdo Basica a Saude no Brasil. Saude em Debate
[online]. 2019, v. 43, n. speb)

l. O financiamento do Sistema Unico de Salde (SUS), desde o inicio de sua
implementacdo, sofre problemas crénicos, intensificados nos ultimos anos
diante de reformas fiscais e politicas de reducdo de gastos.
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. O fim do Piso de Atengdo Basica (PAB) Fixo compromete o aporte financeiro
regular de transferéncias intergovernamentais do governo federal para os
municipios, onerando ainda mais 0s gestores municipais.

1. Ao longo de trinta anos, 0os municipios expandiram o financiamento do
sistema, em especial na Atencdo Primaria a Saude (APS), enquanto 0s gastos
estaduais foram variados, e 0s gastos federais ndo cresceram em termos de
participacao relativa no conjunto dos gastos em salde.

IV.  Existe tendéncia de sobrecarga adicional para o Sistema Unico de Salde
(SUS) proveniente do impacto social das transformacBGes econdmicas,
principalmente em cenarios de instabilidade financeira e de precarizacdo do
trabalho.

Alternativa correta: Ositens I, 11, 111 e 1V estdo corretos

QUESTAO: O artigo de VICTORA et al (2011) aborda desafios referentes ao contexto
dos recursos humanos no Sistema Unico de Saude (SUS). Apés analisar as afirmativas
apresentadas, assinale a op¢cdo CORRETA. (VICTORA, C.G. et al. Condigdes de saude
e inovac0es nas politicas de saude no Brasil: o caminho a percorrer. Série Satde no Brasil,
Lancet, 9/05/2011, p.90-102)

I. A distribuicdo de trabalhadores de salde em quantidade e com as maiores
qualificacdes encontra-se historicamente concentrada nas regides Sul e Sudeste,
caracterizando uma distribuicdo desigual entre as regides brasileiras.

I1. Apesar de altos salarios e 0s incipientes incentivos para atrair os profissionais de
salde, as precéarias condicdes de trabalho séo fatores de desestimulo para manutencao
dos profissionais em regides remotas.

I11. A forca de trabalho brasileira possui carreira organizada por concurso publico,
com isonomia entre as trés esferas de gestdo do Sistema Unico de Salde, em parte
por envolverem contratos especiais para a estratégia de satde da familia.
IV A alta rotatividade de trabalhadores de salde em municipios com area remotas e
de dificil acesso, em especial medicos e enfermeiros levam descontinuidade na
composicao das equipes e refletem nos cuidados prestados da populacéo.

Alternativa correta: Os itens I, Il e 1V estao corretos

QUESTAO: Segundo artigo de VICTORA et al (2011), a dependéncia de tecnologias de
salde afeta o orcamento federal destinado ao Sistema Unico de Saude. Em relagéo ao
contexto da dependéncia de tecnologias de salde, assinale a opcdo que envolve 0s
diferentes fatores relacionados ao problema ou a solu¢Ges que podem ser encontradas

para o problema. “O aumento nas demandas por servigos publicos, combinado a um
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répido processo de inovacdo e adogdo de novas tecnologias no sistema de saude, levou
a um crescimento assustador na fatia do orcamento nacional associado a equipamentos
médicos e insumos” (VICTORA, C.G. et al. Condi¢des de saude e inovacdes nas politicas
de salide no Brasil: 0 caminho a percorrer. Série Saude no Brasil, Lancet, 9/05/2011, p.90-
102)

l. Os medicamentos, kits diagndsticos e equipamentos médicos, entre outros
insumos, correspondem a uma parte crescente da balanga comercial por serem,
em grande parte, importados.

. Investimentos e mecanismos para estabelecer parcerias publico-privada sdo
estratégias direcionadas a producdo local de insumos prioritarios para o
Sistema Unico de Satde.

. Reforco a taxacdo de produtos brasileiros, mecanismos de empréstimos a juros
do mercado estdo sendo avaliados como forma de estimular os investimentos
de empresas na producédo de insumos.

IV. A capacitacdo cientifica e tecnoldgica, o fomento a pesquisa em salde, e
continua avaliagdo de tecnologias em salde sdo esforgos para reduzir a
dependéncia tecnoldgica no Sistema Unico de Sadde.

Alternativa correta: Apenas os itens I, 11 e IV

QUESTAO: Segundo o artigo de SANTOS & RIGOTTO (2011), a territorializagdo
representa importante instrumento de organizacdo dos processos de trabalho e das
praticas de salde na Estratégia Saude da Familia (ESF). (SANTOS, A. L.; RIGOTTO, R.
M. Territdrio e Territorializacdo: incorporando as relacdes producao, trabalho, ambiente
e salde na atencdo béasica a satde. Revista Trabalho, Educacdo e Saude. Rio de janeiro,
v. 8, n.3, nov.2010/fev.2011, p. 387-406. 20). Com base na concepcdo apresentada,
assinale a opcdo CORRETA a respeito da Estratégia Saude da Familia.

Alternativa correta: As equipes de salde da familia sdo responsaveis pelo
acompanhamento de uma ‘populacéo adscrita’, localizada em uma area delimitada,
mediante acGes de promocado da saude, prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo de

doencas e de agravos mais frequentes.

QUESTAO: O artigo de SANTOS & RIGOTTO (2011) traz reflexdes sobre o territorio

para além de sua dimenséo conceitual, na tentativa de responder a problematica da relacao
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entre a sociedade e 0 seu espaco, visando a compreensdo da dindmica do processo salde-
doenca. (SANTOS, A. L.; RIGOTTO, R. M. Territorio e Territorializacdo: incorporando
as relacGes producdo, trabalho, ambiente e salde na atencdo bésica a salde. Revista
Trabalho, Educagdo e Saude. Rio de janeiro, v. 8, n.3, nov.2010/fev.2011, p. 387-406.
20).

Alternativa correta: Nos territorios, as praticas de saude convergem para a
integracdo das acOes de atencdo, promocao e prevencao, de modo que as intervengoes
sobre os problemas sejam, também, sobre as condi¢des de vida da populacéo, levando
a problematizacé@o da salde com base no territdrio e nos seus contextos de usos e de

disputas pelos mais variados projetos.

QUESTAO: O artigo de GIOVANELLA L. et al (2018) traz reflexdes e implicacdes
sobre modelos de cobertura universal e de sistemas universais de satude. (GIOVANELLA
L. et al. Sistema universal de salde e cobertura universal: desvendando pressupostos e
estratégias. Ciéncia & Salde Coletiva, v. 23, p. 1763- 1776, 2018). Considere a assertiva
CORRETA a respeito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Alternativa correta: No sistema universal de salde estdo presentes a condi¢do
de cidadania e a de satde como direito social.

QUESTAO: O artigo de LIMA & LIMA (2020) traz reflexdes acerca de aspectos
envolvendo o conceito de cidades saudaveis. (LIMA, Filipe Antunes e LIMA, Samuel
do Carmo. Construindo cidades saudaveis: a instrumentalizacdo de politicas publicas
intersetoriais de salde a partir do Planejamento Estratégico Situacional. Saude e
Sociedade [online]. 2020, v. 29, n. 2). Sobre cidades saudaveis ¢ CORRETO considerar.

Alternativa correta: A proposta de cidades saudaveis enfatiza o desenvolvimento
social estabelecendo ambientes alinhados sociais, fisicos e culturais para criar um

lugar que seja ativamente inclusivo e facilite a busca da satde e o0 bem-estar para todos.

QUESTAO: No artigo de LIMA & LIMA (2020), os autores apresentam Planejamento
Estratégico Situacional (PES) como uma metodologia para construcdo de cidades

saudaveis.
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(LIMA, Filipe Antunes e LIMA, Samuel do Carmo. Construindo cidades saudaveis: a
instrumentalizacdo de politicas publicas intersetoriais de saude a partir do Planejamento
Estratégico Situacional. Saude e Sociedade [online]. 2020, v. 29, n. 2). Sobre o

Planejamento Estratégico Situacional (PES), ¢ CORRETO afirmar:

Alternativa correta: Envolve a defini¢do do problema, a apreciacéo situacional,
aelaboracao do plano até a avaliacéo, sendo todas essas fases, uma forma de fortalecer
as politicas publicas em saude e instrumentalizar uma politica intersetorial e

participativa para cidades saudaveis.

QUESTAO: Segundo TEIXEIRA, M G et al (2018), a partir da aprovacdo do
Regulamento Sanitério Internacional (RSI) em 2005, o pais desenvolveu uma série de
iniciativas que visam fortalecer a capacidade de detectar, analisar e responder as
emergéncias de salde publica. Dentre todas as iniciativas decorrentes da aprovacdo do
RSI, estdo incluidas:

(TEIXEIRA, M G et al. Vigilancia em Saude no SUS - construcao, efeitos e perspectivas.
Ciéncia & Saude Coletiva [online]. 2018, v. 23, n. 6)

I. Constituicdo de uma rede de Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia
em Salde (Cievs).

I1. Definicdo de critérios para declaracdo de emergéncia radioativa de interesse
para saude publica.

I11. Instituicdo do ponto focal nacional para o RSI, com fungdes de comunicacgéo
com a Organizacdo Mundial da Saude sobre emergéncias de saude publica.

IV. Construcdo de hospital de referéncia nacional para atendimento as doencas
transmissiveis.

V. Preparagdo para grandes eventos de massa, para detectar e responder & eventual
introducdo de doencas com potencial epidémico.

Alternativa correta: Apenas os itens I, 111, V

QUESTAO: Dentre os avancos identificados no campo da Vigilancia em Sadde que

atendem os principios do Sistema Unico de Satde, estdo relacionados a seguir:
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(TEIXEIRA, M G et al. Vigilancia em Saude no SUS - construcao, efeitos e perspectivas.
Ciéncia & Saude Coletiva [online]. 2018, v. 23, n. 6)

I. Centralizacdo das acOes de prevencao e controle de endemias rurais na esfera
federal, considerando a maior capacidade desta esfera de gestao.

I. A articulacdo entre os componentes da Vigilancia em Saude, ampliando a
capacidade de predicdo e intervencdo sobre fatores de risco, doencas e agravos a
salde.

I1l. Integracdo da Vigilancia em Salde com a Atencdo a Saude, favorecendo a
melhoria do cuidado a salde e da efetividade das a¢cdes de promocéo, prevencao
e controle.

IV. Estabelecimento de mecanismos para pactuacdo de acdes entre as esferas de
gestdo, tornando a a¢do governamental nos territorios mais efetiva e eficiente.

V. Desenvolvimento de sistemas de informacdes de base epidemioldgica, tendo
como unidade de informacdo os municipios de residéncia.

Alternativa correta: Todos os itens I, I, 1V, V

QUESTAO: A partir da leitura do artigo de PRADO et al (2021), julgue os itens
referentes ao papel da vigilancia em satde no enfrentamento da COVID-19. (Prado et al.
Acdes de vigilancia a saude integradas a Atencdo Priméria a Saude diante da pandemia
da COVID-19: contribuigdes para o debate. Ciéncia & Saude Coletiva [online]. 2021.)

I- Modelos utilizados em diversos surtos apoiam a integracdo das funcgdes de
vigilancia em satde por médicos clinicos atuantes em hospitais em zonas urbanas,
rurais e remotas, atuando de forma responsiva, em nivel local e regional

II- Pandemias no passado mostram que controlar a COVID-19 depende do
diagndstico precoce dos pacientes e seus contactantes, seguida de medidas de
isolamento social, buscando bloquear a transmissdo comunitaria, reduzindo assim
0s possiveis impactos na satde da coletividade.

I11- Estratégias variadas para o enfrentamento a pandemia da COVID-19 foram
essenciais para desacelerar a transmiss@o da doencga e reduzir a mortalidade, sendo
destacado o uso de testes na comunidade, rastreio dos contatos e isolamento
social.

IV-Em um sistema de salde publica, a vigilancia em saude é essencial para a coleta,
andlise e interpretacéo sistematica e continua de dados propiciando aos tomadores
de deciséo a possibilidade de planejar intervencGes adequadas e em tempo.

V- A vigilancia em saide pressupde a orientacao de intervengdes sobre as populacdes
observando determinantes sociais em salde e dindmicas culturais, focada no
enfoque clinico — assistencial relacionado ao diagnostico e ao tratamento
individual.

Alternativa correta: 11, 111 e IV
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QUESTAO: A partir do trecho destacado no artigo de PRADO et al (2021), assinale a
opcao correta referente a reflexdo dos autores sobre a organizacdo das praticas de
vigilancia em saude. “De maneira geral, as agdes abrangem a vigilancia em saude publica,
ativa e passiva, com algumas variagdes, ou um misto dos dois tipos, a depender dos
arranjos tecnologicos possiveis na organizacao das praticas” (Adaptado de Prado et al.
Acdes de vigilancia a saude integradas a Atencdo Primaria a Saude diante da pandemia
da COVID-19: contribuicdes para o debate. Ciéncia & Saude Coletiva [online]. 2021.)

Alternativa correta: Quando ocorre a vigilancia nos territorios, direcionada
para pessoas assintomaticas e sintomaticas, com apoio de profissionais de atencdo
primaria e da comunidade e fluxo de encaminhamento coordenado aos demais servicos

de urgéncia ou hospitalares, pode se dizer que ocorreu uma vigilancia ativa.

QUESTAO: Segundo PAIM et al (2018), o Sistema Unico de Satde (SUS), produto de
uma luta intensa da sociedade no bojo do processo constituinte de 1988, apesar de
implantado h& 30 anos, ainda n&do se encontra totalmente consolidado. A ndo consolidagédo
do SUS configura uma grave omissdo do Estado brasileiro (executivo, legislativo,
judiciario) em seu papel de guardido dos direitos da populacédo e aponta para um futuro
incerto envolto por ameacas e obstadculos quanto ao seu funcionamento. (PAIM,
Jairnilson Silva. Sistema Unico de Saude (SUS) aos 30 anos. Ciéncia & Saude Coletiva,
v. 23, p. 1723-1728, 2018.) Para esse autor, qual é a maior ameaca a consolidacdo do
SUS?

Alternativa correta: A determinacdo econdémica que permeia a articulacéo
publico-privada é predatdria e representa a maior ameaca para a consolidacao do SUS

com sistema universal, publico e gratuito.

QUESTAO: No artigo intitulado “Sistema Unico de Satde (SUS) aos 30 anos” PAIM
et al. (2018), trata dos vetores positivos que dio sustentacdo ao Sistema Unico de Satde
(SUS). (PAIM, Jairnilson Silva. Sistema Unico de Satde (SUS) aos 30 anos. Ciéncia &
Salde Coletiva, v. 23, p. 1723-1728, 2018.) Quanto a esse aspecto, dentre as alternativas,
assinale a resposta correta.
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Alternativa correta: A descentralizacdo de atribuicbes e de recursos para
estados e municipios tem contribuido para a ampliacdo da oferta e do acesso aos

servigos de saude favorecendo a sustenta¢do do SUS.

QUESTAO: Conforme GIOVANELLA, et al. (2018), o debate internacional sobre
diferentes concepcbes de universalidade em salde polarizou propostas de Sistema
Universal versus Cobertura Universal em saude. A concepgdo de cobertura universal em
salde tem sido difundida por organizacgdes internacionais e incorporada as reformas dos
sistemas de salde de alguns paises em desenvolvimento, inclusive na América Latina.
(GIOVANELLA, Ligia et al. Sistema universal de saude e cobertura universal:
desvendando pressupostos e estratégias. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 23, p. 1763- 1776,
2018.) Acerca da concepgdo de cobertura universal em saude, julgue os itens.

I.  Naconcepcao de cobertura universal, todas as pessoas podem acessar servicos de
saude sem dificuldades financeiras ao reduzir os pagamentos diretos no ato da
utilizacdo e evitar gastos catastroficos.

Il. A concep¢do de cobertura universal visa a ampliacdo do papel do Estado, ao
contratar servigos privados para oferecer as pessoas que ndo tem acesso a saude.
I1l. A chave para a efetivacdo da cobertura na concepc¢do de cobertura universal esta
na combinacdo de recursos publicos e privados.
IV. O modelo centrado na concepgédo de cobertura universal objetiva que todas as
pessoas tenham as suas necessidades atendidas sem restricdes.
V. O modelo centrado na concepcdo de cobertura universal consagra a garantia do

acesso universal como condicéo de cidadania.

Alternativa correta: | e 111 estdo corretos

QUESTAO: Conforme LOBATO (2016), com a atual Constituicio de 1988, pode-se
afirmar que houve avancos de natureza social e no aparato politico-organizacional.
(LOBATO, L.V.C. Politicas sociais e modelos de bem-estar social: fragilidades do caso

brasileiro. Rev. Saude Debate. v. 40, n. especial, p. 87-97,2016.) Classifique os itens

10
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considerando a visdo da autora, assinalando (1) para concepg¢des de natureza social e (2)
para aspectos relativos ao aparato politico-organizacional.

( ) Na atual Constituicdo houve o reconhecimento da producdo social e da
interrelacdo dos problemas sociais.

( ) A atual Constituicdo promoveu a expansdo de burocracias publicas
descentralizadas e unificadas.

( ) A atual Constituicdo construiu mecanismos de participacao e controle social.
( ) Na atual Constituicdo ocorreu a introducdo de participacdo inédita dos trés
niveis de governo (federal, estadual e municipal)

( ) A atual Constituicdo incorporou a nocdo de direito, introduzindo na agenda
publica, novos temas sociais.

Alternativa correta: 1,2,2,2e 1

QUESTAO: No artigo de LOBATO (2016), a autora reporta que a nogéo de cidadania,
base politica para construcdo da modelo constitucional, ndo alcangou o fundamento de

solidariedade social. Com base nessa abordagem, assinale a opcao correta.

Alternativa correta: Parcela significativa da populacao esta coberta por seguros
privados de saude revelando uma cultura contraria a construcéo coletiva do direito a

saude como protecdo social ampliada e igualitaria.

QUESTAO: Segundo o trecho do artigo de FLEURY (2005) transcrito a seguir,
correlacione os modelos e defini¢des de (1) assisténcia social e (2) seguridade social.

“A construcao do Estado nacional ¢ um processo sempre inacabado, no qual vao sendo
desenhadas as relagcfes de poder na institucionalidade do aparato administrativo, seja ele
voltado para a implementacdo do projeto econdmico, seja ainda responsavel pela
reproducdo da forca de trabalho e incorporador das demandas politicas dos grupos
subalternos. A op¢do por um dado formato de politica social, que se cristaliza na
combinacdo de modelos distintos para diferentes segmentos dos trabalhadores, indica o
lugar que cada um deles ocupa em uma dada correlagdo de forgas, alem das tendéncias
internacionalmente preponderantes. Ainda que toda politica social traga embutido um
modelo de integracéo social, diferentes modelos de protecdo social implicam diferentes
formatos de integra¢do e, portanto, distintos projetos societarios.” (FLEURY, S. A
seguridade social e os dilemas da inclusdo social. Revista De Administra¢do Publica, 39
(3), 449 a 470. 2005.) Correlacione as caracteristicas abaixo aos textos enumerados:1
Assisténcia Social

2 Seguridade Social

() acdes, de carater emergencial, estdo dirigidas aos grupos de pobres mais vulneraveis.
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() ocupa a protecdo social dos grupos ocupacionais e estabelece uma relacéo de direito
contratual.

() inspiram-se em uma perspectiva caritativa e reeducadora.

() estruturam-se de forma pulverizada e descontinua.

() beneficios condicionados a contribuices e afiliacbes ocupacionais.

Alternativa correta: 1,2,1,1e 2

QUESTAO: Analise o trecho do artigo de FLEURY (2005): "A associacdo entre
pobreza, crime organizado e violéncia reconduz as politicas sociais a uma funcédo de
apaziguamento do conflito urbano, desvirtuando sua condicdo de reconstrucéo da esfera
publica democrética, ou, como expressa Zaluar (1997:8): as politicas sociais devem ser
implementadas ndo porque 0s pobres constituam um perigo permanente a seguranca, nao
porque venham a ser as classes perigosas, mas porque um pais democratico e justo ndo
pode existir sem tais politicas. Neste contexto, a exclusdo social — condicéo que sempre
existiu e com a qual a sociedade latino-americana pdde conviver como algo natural —
aparece como questdo social...., problema que demanda uma a¢do por parte do governo e
da sociedade. Isto porque é a exclusdo, e ndo a pobreza, que questiona e ameaca a
organizacao social, a autoridade politica e o projeto econémico." (adaptado de FLEURY,
S. A seguridade social e os dilemas da incluséo social. Revista De Administracdo Publica,
39 (3), 449 a 470. 2005.) No texto destacado, pode-se concluir que a pobreza como
fendmeno de exclusdo social, surge como questdo para a politica de protecdo social na
medida em que avanca a democracia e os direitos constitucionais no Brasil. Baseado na

autora, é possivel afirmar que:

Alternativa correta: O conjunto de politicas publicas de combate a miséria pode

reduzir a pobreza extrema.
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