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ORIENTACOES IMPORTANTES

01 - Este caderno contém 60 questdes do tipo multipla escolha.

02 - Verifique se o caderno contém falhas: folhas em branco, ma impresséao, paginas trocadas, numeragao errada,
etc. Encontrando falhas, levante a méo. O Fiscal o atendera e trocara o seu caderno.

03 - Cada questao tem quatro (4) opgdes (A - B - C - D). Apenas uma (1) resposta é correta. Ndo marque mais de
uma resposta para a mesma questdo, nem deixe nenhuma questdo sem resposta. Se isso acontecer, a
mesma sera anulada.

04 - Para marcar as respostas, use caneta esferografica com tinta azul ou preta. NAO utilize caneta com tinta
vermelha. Assinale a resposta certa, preenchendo toda a area da bolinha @

05 - Tenha cuidado na marcagao da Folha de Respostas, pois ela ndo sera substituida em hipétese alguma.

06 - Confira e assine a Folha de Respostas, antes de entrega-la ao Fiscal. NA FALTA DA ASSINATURA, A SUA
PROVA SERA ANULADA.

07 - Nao se esquega de assinar a Lista de Presengas.
08 - Preencha corretamente a Ficha de Identificagcdo colocada na capa.

09 - UMA HORA ap6s o inicio das provas, vocé podera retirar-se da sala, SEM LEVAR ESTE CADERNO.

DURACAO DESTAS PROVAS: QUATRO HORAS

OBS.: Candidatos com cabelos longos dever&o deixar as orelhas totalmente descobertas durante a realizagéo das
provas. E proibido o uso de boné.



PROVA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
Questoes numeradas de 01 a 60

QUESTAO 01

Analise as afirmativas abaixo sobre o Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade da Atengdo Bésica

(PMAQ), e marque a alternativa CORRETA:

I - O Programa Nacional de Melhoria do Acesso ¢ da Qualidade da Atencao Basica tem como proposito
induzir a ampliacdo do acesso e a melhoria da qualidade da atengdo basica, com garantia de um padrao
de qualidade nacional, regional e localmente de maneira a permitir maior transparéncia e efetividade
das acdes governamentais direcionadas a atengao basica a saude.

II - A primeira fase de implantagdo do PMAQ consiste na etapa de adesdo formal ao programa, mediante
contratualizagdo de compromissos ¢ indicadores a serem firmados entre equipes da Atencdo Bésica
com gestores municipais, ¢ deste com o Ministério da Saide, num processo que envolve pactuacdo
regional e estadual, ndo necessitando da participagdo do controle social.

II - Uma das diretrizes do PMAQ ¢ estimular a mudanga do modelo de atencdo e o fortalecimento da
orientagdo dos servigos em funcao das necessidades dos gestores.

IV - Dentro do PMAQ um indicador importante ¢ a Propor¢do de Criangas menores de 1 ano com vacina
em dia, que ¢ conceituado como o percentual de criangas menores de 1 ano imunizadas de acordo com
o esquema vacinal vigente para essa faixa etdria. A busca ativa das criancas e a atualizag@o periodica
do cadastro no SIAB sdo acdes que promovem a melhoria desse indicador.

A) I e Il estdo corretas

B) I eIV estdo corretas

C) Il e III estao corretas

D) Il e IV estdo corretas

QUESTAO 02

Marque a alternativa INCORRETA sobre o Sistema de Informagdo da Atengao Basica (SIAB).

A) Na Ficha B - GES (Ficha para acompanhamento de gestantes) o Agente Comunitario de Saude devera
solicitar o comprovante de vacinagdo e somente considerar as doses registradas.

B) Na ficha C (Ficha para Acompanhamento da Crianga) o Agente Comunitario de Saude nao deve
transcrever para o cartdo espelho as datas que estiverem anotadas a lapis no cartdo da crianga que esta
em posse da familia. As anotacdes a lapis referem-se a datas que sdo aprazadas pelo servigo de saude.

C) Na ficha D (ficha de registro de atividades, procedimentos e notificagdes), no campo de Atendimento
Individual por profissionais de nivel superior entende-se que € a consulta ou atendimento individual
realizado por enfermeiro, psicélogo, terapeuta ocupacional, odontologo, fisioterapeuta excluindo os
procedimentos realizados pelos médicos.

D) O Relatorio SSA2 (Situagdo de Saude e Acompanhamento das Familias) consolida informacdes sobre
a situacdo de satide das familias acompanhadas na area provenientes das Fichas A,B,C eD. Ja o
relatério PMA2 ( Producdo e Marcadores para a Avaliagdo) consolida mensalmente a producao de
servicos € a ocorréncia de doencas e/ou de situacdes consideradas indesejaveis e que devem ser
notificadas.




QUESTAO 03

Em relagdo aos principios do SUS, analise as afirmativas abaixo:

I - Asacgdes e servigos publicos de saude integram uma rede regionalizada e hierarquizada e constituem
um sistema unico, organizado de acordo com as diretrizes de descentralizacdo, atendimento integral e
participacao da comunidade.

II - A nocdo de equidade diz respeito a necessidade de se “tratar desigualmente os desiguais” de modo a se
alcancar a igualdade de oportunidades de sobrevivéncia, de desenvolvimento pessoal e social entre os
membros de uma dada sociedade.

III - Igualitariamente, as institui¢des privadas, as entidades filantrdpicas e as sem fins lucrativos poderao
participar do sistema Unico de satde segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou
conveénio.

IV - A universalidade, enquanto principio do SUS, diz da extensdo da cobertura dos servigos a toda
populagdo sem discriminagdo de raga, cor ou género.

Das afirmativas acima, estio CORRETAS:

A) LTe IV

B) I, Il elV

C) LIell

D) ILIllelV

QUESTAO 04

Conforme o Capitulo II da Lei n® 8.080/90, sdo principios do SUS, EXCETO:

A) Descentralizagao politico-administrativa.

B) Integracdo em nivel executivo das ac¢des de saude, meio ambiente e saneamento basico.
C) Regionalizacao e hierarquizagao da rede de servicos de saude.

D) Universalidade de acesso e equidade.

QUESTAO 05

A Lei n° 8.142/90 regulamentou a participacdo da sociedade/comunidade na gestdo do SUS. De acordo

com ela, podemos afirmar, EXCETO:

A) O Conselho de Satde ¢ um 6rgao colegiado composto por representantes do governo, prestadores de
servigo, profissionais de saude e usudrios, tendo carater permanente e deliberativo.

B) As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Satde terdo sua organizagdo e normas de funcionamento
definidas em regimento proprio, aprovadas pelo respectivo conselho.

C) A representacao dos usudrios nos Conselhos de Satde e Conferéncias serd paritdria em relacao ao
conjunto dos demais segmentos.

D) A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada trés anos com a representacdo dos varios segmentos
sociais, para avaliar a situacdo de saide e propor as diretrizes para a formulac¢do da politica de saude
nos niveis correspondentes.

QUESTAO 06

Analise as afirmativas abaixo acerca das competéncias do Sistema Unico de Satude (SUS), estabelecidas
no art. 200 da Constituicao Federal de 1988, e em seguida, marque a alternativa CORRETA:

I - Colaborar na protecao do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.

IT - Incrementar em sua area de atuagao o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico.

II - Ordenar a formagao de recursos humanos na area de saude e do trabalho.

IV - Executar as agoes de vigilancia sanitaria e epidemiologica, bem como as de saude do trabalhador.
A) Estao corretas apenas [, [l e IV.

B) Estao corretas apenas [, [l e IV.

C) Estao corretas apenas I e I1I.

D) Estao corretas apenas Il e IV.




QUESTAO 07

A Portaria n° 2.488/2011 do Ministério da Saude, conforme normatizacdo vigente do SUS, define a

organizacao de Redes de Aten¢do a Saude (RAS) como estratégia para um cuidado integral e direcionado

as necessidades de satde da populacdo. De acordo com essa portaria, todas as opgdes abaixo estdo
corretas, EXCETO:

A) Considera que a Atencao Basica deve ser a modalidade de atencao e de servigo de satide com o mais
elevado grau de centralizagdo e capilaridade, cuja participagao no cuidado se faz sempre necessaria.

B) As RAS constituem-se em arranjos organizativos formados por agdes e servicos de satide com
diferentes configuragdes tecnologicas e missdes assistenciais.

C) A Atencdo Basica deve coordenar o cuidado: elaborar, acompanhar e gerir projetos terapéuticos
singulares, bem como acompanhar e organizar o fluxo dos usudrios entre os pontos de atengdo das
RAS.

D) Considera a atengdo basica estruturada como primeiro ponto de atengdo e principal porta de entrada
do sistema.

QUESTAO 08

Muitos estudos apontam para a importancia do controle social em politicas publicas. No SUS, o controle
social, por intermédio dos Conselhos Nacional, Estaduais e Municipais, das Conferéncias de Saude e
Plenarias de Conselhos de Saude, tem se revelado capaz de promover maior didlogo entre poder publico e
sociedade civil a fim de se constituir em espago de inclusdao e incorporagdo progressiva da cultura de
participagdo. Sao destacadas como iniciativas que contribuem para seu fortalecimento:

A) A Resolucdo N2 453, de 10 de maio de 2012, do Conselho Nacional de Saude, que aprova diretrizes
para institui¢do, reformulacdo, reestruturagao e funcionamento dos Conselhos de Satde.

B) A mudanca na composigao de conselhos segundo o ente federativo.

C) O decreto sancionado pela presidéncia da republica que convoca a 15* Conferéncia Nacional de
Satde, tendo como tema “Satide publica de qualidade para o cuidado integral”.

D) As parcerias desenvolvidas com o Ministério Publico para planejamento das politicas e agdes do SUS.

QUESTAO 09

A consolidacdo e o aprimoramento da Atengdo Bésica como importante reorientadora do modelo de

aten¢do a saude no Brasil requerem um saber e um fazer em educagdo permanente que sejam encarnados

na pratica concreta dos servigos de sauide. A Educacdo Permanente, além da sua evidente dimensao
pedagogica, deve ser encarada também como uma importante "estratégia de gestdo", com grande
potencial provocador de mudancgas no cotidiano dos servicos. Sobre a Educagdo Permanente na Atengao

Basica marque V (verdadeiro) e F (falso) e, em seguida, escolha a alternativa CORRETA:

( ) A Educagao Permanente deve embasar-se num processo pedagodgico que contemple desde a
aquisi¢do/atualiza¢do de conhecimentos e habilidades até o aprendizado que parte dos problemas e
desafios enfrentados no processo de trabalho.

( ) A Educagdo Permanente deve ser constitutiva da qualificagdo das praticas de cuidado, gestdo e
participacao popular.

( ) Um pressuposto importante da Educacdo Permanente ¢ o planejamento/programacgdo educativa
ascendente, em que, a partir da andlise coletiva dos processos de trabalho, identificam-se os nos
criticos (de natureza diversa) a serem enfrentados na aten¢do e/ou na gestao.

( ) A vinculagao dos processos de Educacdo Permanente a estratégia de apoio institucional pode
potencializar enormemente o desenvolvimento de competéncias de gestdo e de cuidado na Atencao

Basica.
A) V,F, V,F.
B) V,V,V,F.
C) V,V,V, V.
D) V,V,F, V.




QUESTAO 10

De acordo com a Portaria n® 2.488/2011 do Ministério da Saude, podemos afirmar sobre os Nucleos de

Apoio a Saude da Familia (NASF), EXCETO:

A) Foram criados com o objetivo de ampliar a abrangéncia e o escopo das acdes da aten¢do basica, bem
como sua resolubilidade, apoiando a inser¢do da Estratégia de Saude da Familia na rede de atengdo a
saude.

B) Podem ser organizados em duas modalidades: NASF 1 ¢ NASF 2. A implantacdo de mais de uma
modalidade de forma concomitante nos municipios e no Distrito Federal receberd incentivo financeiro
federal.

C) Devem, a partir das demandas identificadas no trabalho conjunto com as equipes e/ou Academia da
saude, atuar de forma integrada a Rede de Atengdo a Saude e seus servicos (ex.: CAPS, CEREST,
Ambulatorios Especializados etc.) além de outras redes como SUAS, redes sociais e comunitarias.

D) Define-se que cada NASF 1 realize suas atividades vinculado a no minimo 8 (oito) Equipes de Satude
da Familia e no maximo 15 (quinze) equipes de Saude da Familia e/ou equipes de atencdo basica para
populagdes especificas.

QUESTAO 11

Em relacdo a Técnica da Estimativa Rapida como ferramenta estratégica para o planejamento

participativo em saude, assinale a alternativa INCORRETA:

A) A Técnica da Estimativa Répida representa um modo de obter informagdes sobre um conjunto de
problemas, baseado na percepgao da populacdo, em curto periodo de tempo e sem grandes gastos.

B) As principais fontes de dados da Estimativa Rapida sdo: registros escritos primarios e secundarios,
entrevistas com informantes-chaves e observacdo ativa da érea.

C) A Técnica da Estimativa Rapida permite identificar os problemas de satde de um territorio e seus
determinantes, visando subsidiar a formulacao de propostas de intervencgao.

D) A Técnica da Estimativa Répida consiste em uma pesquisa de linha de base que coleta dados amplos
de determinada area geografica e quantifica o tamanho dos problemas de satde desta regido.

QUESTAO 12

Em relacdo as caracteristicas dos estudos epidemioldgicos existentes na area da saide, enumere a segunda
coluna de acordo com a primeira e, posteriormente, marque a alternativa que contém a sequéncia
CORRETA:

I - Estudo transversal

I - Estudo de coorte

III - Estudo caso-controle

IV - Ensaio clinico randomizado

( ) Envolvem um recorte instantaneo do tempo, em que fatores de exposicao e desfecho sdo avaliados
simultaneamente.

() Tipo de estudo de intervencdo, no qual se estuda individuos ja doentes, a fim de avaliar a cura de
doengas, sobrevivéncia de pacientes ou diminui¢do de sequelas.

( ) Tipo de estudo observacional, prospectivo, cujo objetivo principal ¢ medir a incidéncia de
determinada doenga ou condi¢do de saude.

( ) Tipo de estudo longitudinal, retrospectivo, em que coleta-se informagdes pretéritas sobre fatores
causais de doengas.

A) IL 1L I, IV

B) I, IV, 11, III

O LILIL IV

D) IL I, IV, I




QUESTAO 13

Sobre o financiamento do SUS, disposto na Lei Complementar n° 141/2012, ¢ CORRETO afirmar que:

A) Os Municipios sao obrigados por lei a aplicarem anualmente em acdes e servigos publicos de saude,
no minimo, 12% (doze por cento) da arrecadag¢do dos impostos.

B) Cabe aos Estados a aplicagdo anual de, no minimo, 15% (quinze por cento) da arrecadacdo dos
impostos no financiamento do SUS.

C) Serao consideradas como despesas com agdes e servigos publicos de satde, para efeito da aplicacao
dos recursos minimos, areas como a vigilancia em satde, incluindo a epidemiologica e a sanitéria e o
manejo ambiental vinculado ao controle de vetores de doencas.

D) Ha mais de uma alternativa correta.

QUESTAO 14

Assinale a alternativa em que a caracteristica apresentada por um servigo de Atenc¢ao Priméria a Saude

(APS) esta associada INCORRETAMENTE ao atributo da APS:

A) Capacidade de prestar atendimento para doencas de curta duracdo, longa duragdo e recorréncias;
educagdo em saude, cirurgias menores, saide mental e encaminhamentos para servigos auxiliares. —
INTEGRALIDADE

B) Reconhecimento do servigo de saude prestado pela APS como fonte habitual de atencao por parte dos
usuarios. - LONGITUDINALIDADE

C) Manejo de todos os problemas de saude comuns da populacdo, nao importando de que tipo. -
COORDENACAO

D) Flexibilidade em relacdo aos horarios de disponibilidade do servigo, incluindo atendimentos em
horarios noturnos. - PRIMEIRO CONTATO

QUESTAO 15

A Atencdo Primaria de Saude (APS) deve ser o contato preferencial dos usudrios, a principal porta de

entrada e centro de comunica¢do da Rede de Atencdo a Satde. Para tal, orienta-se por principios que sdo

sua base doutrinaria e organizativa. Sobre o principio da Integralidade da Atengdo, ¢ CORRETO afirmar
que:

A) Pressupde a continuidade da relagdo clinica, com constru¢do de vinculo e responsabilizacao entre
profissionais e usuérios ao longo do tempo e de modo permanente.

B) Possibilita o acesso universal e continuo a servicos de saude de qualidade e resolutivos, caracterizados
como a porta de entrada aberta e preferencial da rede de atengdo, acolhendo os usuérios e promovendo
a vinculagdo e corresponsabilizacao pela atengdo as suas necessidades de saude.

C) Consiste na construcao de relagdes de afetividade ¢ confianga entre o usuario e o trabalhador da
saude, permitindo o aprofundamento do processo de corresponsabilizagdao pela saude, construido ao
longo do tempo, além de carregar, em si, um potencial terapéutico.

D) Requer um trabalho multiprofissional, interdisciplinar e em equipe, de forma a realizar a gestao do
cuidado do usuério, coordenando-o no conjunto da rede de aten¢ao.




QUESTAO 16

Assinale (V) para afirmativas verdadeiras e (F) para afirmativas falsas em relacdo ao Pacto pela Satde,

divulgado pela Portaria n°399/2006 e, posteriormente, marque a alternativa que contém a sequéncia

CORRETA:

() O Pacto pela Satde apresenta trés componentes: Pacto pela Vida, Pacto em Defesa dos SUS e Pacto
de Gestao do SUS.

( ) O Pacto de Gestao do SUS estabeleceu diretrizes para a gestdo do sistema nos aspectos da
descentralizacdo; regionaliza¢do; financiamento; planejamento; programacao pactuada e integrada;
regulagdo; participacao social e gestdo do trabalho e educacao na satde.

( ) O Pacto pela Vida representou o compromisso entre os gestores do SUS em torno de prioridades
que apresentam impacto sobre a situa¢ao de saide da populagdo. Entre estas prioridades estdo: a
saude do idoso, a aten¢do bésica a satide e a educacdo permanente em satde.

() A elaboracao e publicagao da Carta dos Direitos dos Usuarios do SUS representou uma das acdes a
serem contempladas no Pacto de Gestao do SUS.

A) V,V,FF

B) V,V,V}F

C) V,F,V,V

D) F,F,V,V

QUESTAO 17

De acordo com a Portaria n°399/2006, a Regionalizagdo ¢ uma diretriz do SUS e um eixo estruturante do
Pacto de Gestdo e deve orientar a descentralizacdo das agdes e servigos de saude e os processos de
negociacdo e pactuagdo entre os gestores. Constituem instrumentos de planejamento da Regionalizacao,
EXCETO:

A) Plano Diretor de Regionalizagdo — PDR

B) Plano Diretor de Investimento — PDI

C) Planejamento Estratégico Situacional - PES

D) Programacao Pactuada e Integrada da Atencdo em Saude — PPI

QUESTAO 18

As Redes de Atencdo a Saude (RAS) sdo arranjos organizativos de agdes e servigos de saude, de

diferentes densidades tecnoldgicas que, integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de

gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado (Brasil, 2010). Sobre as RAS pode-se afirmar,

EXCETO:

A) Seu principal objetivo ¢ a melhoria da saude de uma populagdo com resultados clinicos e econdmicos
medidos.

B) Sao elementos constitutivos das RAS os Pontos de aten¢do secundarios e terciarios, os Centros de
comunicagdo ¢ os Sistemas de apoio, logisticos e de governanca.

C) Os fundamentos para a constru¢do de RAS sdo: qualidade de atencdo, acesso ao servico e economia
de escala.

D) Estdo voltadas para a organizacdo de estabelecimentos e servigos de saude de determinado territério,
com énfase nas intervencdes promocionais, preventivas, curativas, reabilitadoras ou paliativas no
contexto da atencdo primaria de saide (APS).

QUESTAO 19

A organizacao de redes de atencao ¢ uma proposta de organizagdo de servigos € do cuidado em busca de

superacao da fragmentacdo de sistemas de aten¢do a saude. Sdo caracteristicas das RAS, EXCETO:

A) O modelo de agdo do sistema € proativo e continuo, baseado em planos de cuidados singulares.

B) Forma de organizagdo hierarquica, com a coordenacdo da APS, com foco nas condi¢des agudas e
cronicas.

C) O modelo de gestdo ¢ o de governanga sistémica, integrando a APS, os pontos de atencdo a satde, os
sistemas de apoio e os sistemas logisticos da rede.

D) A organizagdo territorial ¢ estabelecida a partir de territorios sanitarios definidos pelos fluxos
sanitarios da populagdo em busca de atengao.




QUESTAO 20

A longitudinalidade, importante atributo da Aten¢do Primaria, estd associado a diversos beneficios,
EXCETO:

A) Maior disponibilidade de informagdes a respeito dos problemas de satide

B) Menor custo e menor nimero de hospitalizacdes

C) Maior reconhecimento dos problemas dos pacientes

D) Menor utilizagao dos servigos

QUESTAO 21

Em relagdo ao campo da satide mental, ¢ correto dizer:

I - A satde mental ¢ um campo de conhecimento e de atuacdo técnica no ambito das politicas de saude
que se baseia no conhecimento da psiquiatria.

I - As tentativas de reforma que antecederam a Reforma Psiquiatrica Brasileira restringiram seus esforcos
em reformular os servigos, ndo ultrapassando os muros das instituigoes.

Il - A reforma psiquiatrica abriu espago para a construcdo de novas formas de abordar o sofrimento
psiquico, propondo um trabalho multidisciplinar reformulando o antigo formato de assisténcia.

IV - A reinsercao social do paciente, em seu meio, sera a finalidade do tratamento em satide mental.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) Telll

B) [ llleIV

C) elll

D) I, IllelV

QUESTAO 22

Plinio resistiu a internagdo psiquiatrica quando estava em crise. Mesmo assim, foi internado, pois

ameacava se matar. Em relagdo as internagdes psiquiatricas, pode-se afirmar:

I - A internacdo psiquiatrica, quando necessaria, devera ser realizada mediante laudo médico.

I - O término da internagao voluntaria dar-se-a, unicamente, por determinacao médica.

II - O término da internacdo involuntdria dar-se-a, por solicitacdo do familiar, responsavel legal, ou
especialista responsavel pelo tratamento.

IV - A internagdo compulsoéria ¢ determinada pelo juiz competente que levara em conta as condig¢des de
seguranca do estabelecimento salvaguardando a integridade do paciente, dos demais internos e
funciondrios.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Telll

B) [llelV

O LlIelV

D) I, llelV




QUESTAO 23

A Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) para pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo

aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, instituida no ambito do

Sistema Unico de Satude (SUS), tem por finalidade a criagdo, ampliagdo e articulagdo de pontos de

atenc¢ao a saude.

Sobre a RAPS considere as seguintes afirmativas:

I - A RAPS apresenta os seguintes componentes: Atencdo Basica em Saude, Centros de Atengao
Psicossocial, Atencdo de Urgéncia e Emergéncia, Atencdo Residencial de Carater Transitorio, Atengdo
Hospitalar, Estratégias de Desinstitucionalizag¢ao e Estratégias de Reabilitagdao Psicossocial.

I - O Consultério na Rua e o Nucleo de Apoio a Satide da Familia sdo pontos da RAPS situados na
atencao basica de saude e apresentam legislacdes especificas.

III - As Estratégias de Desinstitucionalizagdo foram recentemente fortalecidas com o Programa de
Desinstitucionalizacdo voltado para pessoas em situagdo de internagdo acima de dois anos € com
auxilio-reabilitacdo psicossocial para pacientes acometidos de transtornos mentais egressos de
internagoes.

IV - O Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas, constituido a partir da criagdo da
RAPS, representa um primeiro movimento de inclusao das questdes relacionadas ao uso de substancias
psicoativas no campo da saude publica.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) llelV.

C) lelll

D) IelV.

QUESTAO 24

Considerando a organizagdo da Rede de Atengao Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno

mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, ¢

CORRETO afirmar que:

A) a atencdo a infincia e adolescéncia estd dirigida para centros especificos, considerando os seus
direitos estabelecidos na Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990, que dispde sobre o Estatuto da
Crianca e do Adolescente ¢ da outras providéncias, e as diretrizes para atengcdo a pessoas com
Transtornos do Espectro do Autismo (TEA).

B) a Atencdo de Urgéncia e Emergéncia ¢ formada pelos seguintes pontos de atengdo: SAMU 192, Sala
de Estabilizacao, UPA 24 horas, Portas hospitalares de atencao a urgéncia/pronto socorro em Hospital
Geral e Unidades Basicas de Satide. Dada a complexidade de tecnologias exigidas, sdo considerados
pontos de atencao especializada.

C) o Servico Hospitalar de Referéncia no Hospital Geral é porta de entrada para a assisténcia na rede
para internagdes de curta duragdo, em articulagdo com os CAPS e outros servigos da Rede de Atengao
Psicossocial para constru¢do do Projeto Terapéutico Singular.

D) a Unidade de Acolhimento ¢ de carater residencial transitorio e tem como objetivo oferecer
acolhimento voluntario e cuidados continuos para pessoas com necessidades decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas, em situagdo de vulnerabilidade social e familiar ¢ que demandem
acompanhamento terapéutico e protetivo.

QUESTAO 25

Um importante marco historico do Movimento da Reforma Psiquiatrica Brasileira foi a promulgacao da

Lei 10.216 em dire¢do a protecdo e aos direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais.

Sobre essa lei, ¢ CORRETO afirmar que:

A) as diversas modalidades de internagdo psiquiatrica se inscrevem na logica de redes assistenciais e
acesso mediante laudo de equipes interdisciplinares.

B) as recomendagdes contidas na Declaragdo de Caracas para reestruturagdo da assisténcia psiquidtrica
em contextos hospitalares foram contempladas.

C) as internagdes passam a constituir o ultimo recurso para tratamento dos transtornos mentais quando os
recursos territoriais da rede de atengao psicossocial se mostrarem insuficientes.

D) a assisténcia psiquiatrica tem como porta de entrada a atencdo hospitalar centrada em servigos de
base comunitaria.




QUESTAO 26

Sobre o Nucleo de Apoio a Satde da Familia (NASF) afirma-se que:

I - constituindo-se em porta de entrada do sistema de satde, ¢ um ponto de atencdo da Rede de Atengao
Psicossocial que potencializa a assisténcia nos territorios sob a responsabilidade dos profissionais das
equipes de Saude da Familia.

II - em seu ambito, o trabalho na légica ambulatorial ¢ centrado na dimensdo assistencial do apoio
matricial compreendido como uma nova estratégia de producao de satde.

III - a responsabilizacdo compartilhada entre as equipes de Saude da Familia e a equipe do NASF revisa a
pratica do encaminhamento baseada nos processos de referéncia e contrarreferéncia, ampliando-a para
um processo de acompanhamento longitudinal de responsabilidade da equipe de Aten¢do Basica/Saude
da Familia.

IV - no conjunto das atividades desenvolvidas, os profissionais do NASF possuem disponibilidade também
para a realizacdo de atividades assistenciais diretas aos usuarios com indicagdes, critérios e fluxos
pactuados com as equipes € com a gestao.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) lell

B) Telll

C) IelV

D) llelV.

QUESTAO 27

A Atencao Psicossocial, inicialmente proposta como substitutiva ao modelo asilar, constitui um dos

paradigmas da atual politica de aten¢do em saide mental, lcool e outras drogas no pais, para estruturacao

das praticas e redes de servicos. Sdo principios e caracteristicas da Atengao Psicossocial:

A) As formas da organizacdo institucional sdo piramidais, com estratificagdes de poder e saber e
centradas na autogestao;

B) Tem como objeto e meios de trabalho: desinstitucionalizag¢do, desmedicalizac¢do, implicagdo subjetiva
e sociocultural;

C) As concepcdes de tratamento e cura e das finalidades socioculturais amplas estdo pautadas na
supressao sintomatica e direcionadas a ordem publica;

D) As formas como as institui¢des e servigos se apresentam e se situam no espago geografico, no
imaginario € no simbdlico sdo: interlocucdo, livre transito do usudrio e da populagdo e estratificacao
da atengdo por niveis.

QUESTAO 28

As transformagdes do modelo assistencial atribuem aos servigos de satide mental, & equipe e aos usuarios

e seus familiares, novas fung¢des, compartilhando responsabilidade entre todos os atores envolvidos no

processo de cuidado. Nesse contexto de interacdo, pode-se afirmar:

I - na organizagdo dos Projetos Terapéuticos Singulares deve ser preservado o foco na doenca e na
remissao de sintomas como formas de estabiliza¢ao dos quadros.

I - na reunido de equipe deve ser preservado o espago para o didlogo e é preciso que haja um clima em
que todos tenham direito a voz e a opinido.

III - a percepgdo e o reconhecimento na equipe da diversidade de papéis de seus membros ¢ uma forma
importante de reconhecer e valorizar a obra criativa e singular de cada um.

IV - nos casos de “prognéstico fechado” o Projeto Terapéutico Singular pode ser importante como
ferramenta gerencial, uma vez que, constitui espago coletivo em que se pode falar do sofrimento dos
trabalhadores em lidar com os impasses da clinica.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Ll e IIT

B) Telll

O ILlllelV

D) lelV
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QUESTAO 29

Com relacao ao Matriciamento ¢ INCORRETO afirmar:

A) Como um novo arranjo do sistema de saude amplia as possibilidades de constru¢cdo de interagao
dialogica entre profissionais e de vinculos entre profissionais e usudrios.

B) Favorece a ampliagao da clinica e da integralidade do cuidado territorial em saude.

C) E um processo de trabalho interdisciplinar mediante praticas que envolvem intercambio e construgio
do conhecimento.

D) Caracteriza-se como uma intervencdo psicossocial realizada pelos especialistas em saude mental
mediante atendimentos conjuntos e discussdo de casos com as equipes de referéncia.

QUESTAO 30

Os profissionais de Saude realizam diariamente, por meio de intervencdes e agdes proprias do processo de

trabalho das equipes, atitudes que possibilitam suporte emocional aos pacientes em situagdo de

sofrimento. (MINISTERIO DA SAUDE, 2013, pg. 23).

Sobre essas intervencdes de cuidado em satide mental marque a alternativa INCORRETA:

A) a escuta deve ser oferecida ao paciente para que ele possa contar e ouvir o seu sofrimento de outra
perspectiva, por intermédio de um interlocutor que apresenta sua disponibilidade e atengdo para ouvir
o que ele tem a dizer.

B) Quando a equipe da unidade de saude oferece um espaco de escuta a usuarios e familias, de modo que
eles se sintam seguros e tranquilos para expressar suas aflicdes, a possibilidade do vinculo surgir ¢
maior.

C) as intervengdes em saude mental devem promover novas possibilidades de modificar e qualificar as
condi¢des e modos de vida, orientando-se pela producdo de vida e de satide por meio da cura de
doengas.

D) O Projeto Terapéutico Singular pressupde a necessidade de maior articulagdo interprofissional e a
utilizacdo das reunides de equipe como um espago coletivo sistematico de encontro, reflexao,
discussdo, compartilhamento e corresponsabilizacdo das a¢des com a horizontalizagdo dos poderes e
conhecimentos.

QUESTAO 31

A inclusdo da reducdo de danos como uma das a¢des de Saude da Politica Nacional de Atengdo Basica
pressupoe o didlogo e a negociacdo com os sujeitos que sdo o foco da acdo, visando minimizar as
consequéncias adversas criadas pelo consumo de drogas.

PORQUE
atuar em uma perspectiva de reducdo de danos implica em intervengdes singulares considerando os
desejos e possibilidades dos sujeitos para os quais estdo orientadas essas agdes e, nesse sentido, trata-se
de uma abordagem nao prescritiva e normalizadora.

A partir do que foi apresentado, CONCLUI-SE que:

A) As duas afirmativas sdo verdadeiras e a segunda nao justifica a primeira.
B) As duas afirmativas sdo verdadeiras e a segunda justifica a primeira.

C) A primeira afirmativa ¢ verdadeira e a segunda ¢ falsa.

D) A primeira afirmativa ¢ falsa e a segunda ¢ verdadeira
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QUESTAO 32

Tereza tem dois filhos: Jodo de 5 anos € Ana com 8 anos. Na cozinha com eles a observando, Tereza
pega duas latinhas de suco iguais e serve o contetido de cada uma das latas em um copo diferente. Um
copo ¢ mais estreito que o outro, de modo que o suco fica mais alto nesse copo. Jodo, que recebeu o copo
mais largo, reclama: “Ana tem mais suco que eu”. Ana logo diz: “Nao tenho, mamae colocou a mesma
quantidade para n6s dois.” Tereza entdo resolve o problema pegando para Jodo um copo igual ao de Ana.

Sofia de 2 anos ao correr, tropeca na cadeira da sala, cai e diz chorando: * cadeira boba, vocé me caiu”.
Sua irma de 9 anos vai ao seu auxilio : “ a cadeira ndo tem culpa, ela ndo faz nada com vocé, foi vocé
quem tropec¢ou nela e caiu.”

As afirmativas abaixo podem explicar a mudanca de pensamento da crianca ao longo de seu

desenvolvimento, tendo como referéncia a teoria piagetiana.

I - acrianca ¢ uma participante ativa no desenvolvimento do conhecimento, construindo sua compreensao
do mundo, assim adapta-se ao mundo que a cerca de maneiras cada vez mais satisfatorias.

I - no decorrer do desenvolvimento as criangas adquirem esquemas mentais bastante complexos gragas ao
processo de assimilagdo que € a chave para a mudanga no desenvolvimento, modificando os esquemas
em resultados das novas informagoes.

Il - é raro as criangas apresentarem alguma forma de conservagdo antes dos 5 anos, pois ainda sao
capturadas pelas aparéncias, insensiveis a inconsisténcia e presas a sua propria perspectiva.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) 1L

B) L

C) llelll

D) Ielll

QUESTAO 33

(...) nas tradicionais culturas hopi e navajo, os meninos costumam dormir separados da familia desde os 8
ou 10 anos de idade. Essa pratica obviamente simboliza a separagdo da crianga da familia de nascimento,
assinalando a maioridade.

(...) a mutilagdo fisica ou os testes de resisténcia fazem parte da iniciagdo em alguns casos. Os meninos
podem ser circuncidados ou cortados de forma a criar certas cicatrizes, ou podem ser mandados para
alguma regido selvagem para purificar-se espiritualmente ou provar sua virilidade realizando alguma
facanha.

(...) na maioria das culturas ocidentais, ndés ndo temos nenhum rito de iniciacdo universalmente
compartilhado, mas ainda hd mudancas de status e algumas experiéncias que compartilham algumas
propriedades com os tradicionais ritos de passagem adolescentes (...)

BEE, Helen. A crianga em desenvolvimento. Porto Alegre: Artes Médicas, 2003, p.328

Sobre a formacao da identidade no adolescente, considere as afirmativas:

I - uma crise de identidade ¢ fortemente influenciada pelas condigdes biologicas, marcada pelos tormentos
e conturbagdes vinculadas a emergéncia da sexualidade que, segundo Freud, comeca na puberdade
com a adolescéncia, onde a pulsdo sexual encontra o objeto sexual .

Il - a passagem para o estado adulto ¢ muito imprecisa para os jovens, o que talvez contribua para um
senso de “crise de identidade” mais profundo entre os adolescentes ocidentais do que acontece nas
culturas em que o caminho para a idade adulta ¢ sinalizado com mais clareza.

III - em culturas menos industrializadas, em especial as que tém claro os ritos de inicia¢do, pode haver uma
mudanca de identidade da crianga para o adulto sem qualquer tipo de crise, pois ha ai um ideal que
produz um significado, um Outro que reconhece e chancela essa passagem.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) 1L

B) e llL

C) lelll

D) L
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QUESTAO 34

Segundo o conceito de Havighurst (1972) as demandas e desafios da idade adulta se constituem em
“tarefas de desenvolvimento”, com influéncia da cultura e do proprio desenvolvimento pessoal, na
familia, nas relagOes afetivas ¢ no mundo do trabalho.

I - ao adulto, ¢ assegurado o espaco do trabalho, da produtividade, que lhe garante o papel de tutor, do
responsavel pelos seus descendentes e, portanto, de referéncia para as outras fases da vida humana.

Il - o amor ¢ outra tarefa complexa e implica num conjunto de sentimentos, de atitudes, de praticas e de
hébitos cuja primeira manifestagao ¢ o apego infantil.

III - a adaptacdo, a tomada de decisdes e estratégias de enfrentamento, tem importancia primordial como
tarefa do adulto, para sua sobrevivéncia e qualidade de vida, principalmente em situacdes de
vulnerabilidade.

IV - ¢ frequente que a percepcao que o adulto tem de seus pais experimente uma clara desidealiza¢do, uma
tarefa evolutiva que favorece a independéncia e o processo de individuacao.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) I, eIl

B) IelV.

C) MelV.

D) Iell

QUESTAO 35

A suave subversao da velhice
O mundo de grandes soliddes e pequenas delicadezas de uma casa de velhos

ELIANE BRUM

(...) S6 mexe os bragos, a Rosa. Mas tem boca. E aos 88 anos nio se cansou de reinventar a vida.

(...) Vai misturando a infancia e as rimas: “Hoje ndo sou ninguém, sou apenas de quem me quer bem. A
maior quinta em Portugal era de meu pai. Ainda lembro das vacas Formosa, Ferreira, Fidalga, Bonita... e
do cachorro branco com rodelas amarelas de nome Diamante”.

Estende os bracos, a Rosa, ciente de que ficard viva enquanto conseguir encaixar uma rima na outra,
afinal ndo ¢ assim mesmo, um verso triste num alegre, uma perda num ganho, um dia depois do outro?

Disponivel em: < http://revistaepoca.globo.com/Revista/Epoca/0,,EMI136844-15228,00-
A+SUAVE+SUBVERSAO+DA+VELHICE.html>. Acesso em: 01 fev.2015

A partir da analise do texto acima avalie as afirmativas abaixo:

I - as auto-crengas sobre capacidade fisica e cognitiva e a resiliéncia emocional funcionam como recursos
adaptativos importantes & manutencao do bem-estar subjetivo e da funcionalidade, mesmo na presenga
de perdas.

II - o envelhecimento, na contemporaneidade, se define muito mais por uma condi¢do da realidade
biologica do que uma posicao, um status social e culturalmente construido.

II - E. Erikson(1968) postulou como um dos poélos do tltimo estidgio de seu modelo de desenvolvimento
psicossocial evolutivo, o sentimento e a consciéncia da integridade, sintetizada na frase “Eu sou aquilo
que sobrevive de mim”.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Telll

B) IL

O L

D) e IIL
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QUESTAO 36

As sindromes histéricas caracterizam-se por apresentar manifestagdes clinicas tanto referentes ao corpo
como a mente e ao comportamento (DALGALARRONDO, 2008, p. 322).

Sobre estas sindromes pode-se afirmar que:

I - intencionalmente os pacientes produzem sintomas corporais € comportamentos sedutores.
I - aperda da unidade psiquica ocorre devido a divisdo do campo de consciéncia.

III - pseudo-convulsdes acontecem como estratégia defensiva inconsciente.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) IL

B) M elll

C) Iell

D) L

QUESTAO 37

Os termos delirium e delirio, constantemente, sao confundidos na pratica clinica.

Assinale a alternativa INCORRETA, quanto as diferengas psicopatoldgicas entre delirium e delirio.

A) O delirio refere-se a alteracdo do juizo de realidade encontrada principalmente em psicoticos
esquizofrénicos.

B) O delirio apresenta um conteudo impossivel, incapaz de ser modificado pela experiéncia objetiva.

C) Delirium diz respeito a varios quadros com rebaixamento leve a moderado do nivel de consciéncia.

D) Delirium designa sindromes confusionais cronicas freqiientes em servicos hospitalares e de
emergéncia.

QUESTAO 38

Sobre os sintomas de primeira ordem, significativos para o diagnostico de esquizofrenia, pode-se afirmar

que:

I - Percepcao delirante significa o ato de perceber algo que ndo existe, por meio de uma interpretagao
compartilhada pela maioria das pessoas.

IT - Alteragdes da consciéncia do eu configuram a perda do limite entre o Eu e o mundo.

III - Alucinagdes comuns na esquizofrenia se devem a alteracao da consciéncia.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) L

O 1II.

D) eIl

QUESTAO 39

Homem de 20 anos, com aparéncia descuidada, chega para consulta numa Unidade de Satide da Familia
trazido pela mae, apds muita insisténcia desta. H4, aproximadamente, dois meses o filho deixou de sair de
casa, largou a escola, preferindo ficar somente no quarto deitado. Nao toma banho e ndo pede para se
alimentar. Fica isolado, sem demonstrar interesse pelo contato interpessoal. Quando indagado sobre sua
situagdo fala poucas palavras sem sentido. A preocupacao da mae ndo comove o filho, mantendo-se este
sempre com a mesma expressao afetiva.

Sobre o caso relatado marque a alternativa mais provavel:

A) Trata-se de um caso de transtorno depressivo sem sintomas psicoticos.

B) Trata-se de um caso de esquizofrenia com predominio de sintomas negativos.
C) Trata-se de um caso de transtorno depressivo com sintomas psicéticos.

D) Trata-se de um caso de esquizofrenia com predominio de sintomas positivos.
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QUESTAO 40

A inteligéncia tem uma dimensdo de rendimento psiquico. Refere-se assim as habilidades intelectivas

(DALGALARRONDO, 2008, p.278). Sobre estas habilidades marque a alternativa CORRETA:

A) No periodo sensorio-motor a atividade cognitiva se concentra sob um conjunto de atividades da
linguagem e da funcao simbolica.

B) Na fase operatdrio-concreta passa a acontecer a interiorizacdo de imagens e experiéncias a nivel
mental.

C) No periodo operatorio-formal acontece o dominio do pensamento abstrato, associado a capacidade de
analisar e prever situacdes futuras.

D) No periodo pré-operatorio a crianga domina as classes, as relagdes e 0s numeros.

QUESTAO 41

Leonardo, em entrevista com psicologo, relata que ouve duas vozes, uma de homem e outra de mulher,
que o mandam correr e parar. Estd ansioso e muito incomodado com essa vivéncia, por isso pede ajuda,
porque ndo quer mais obedecé-las.

O psicologo deve pensar que a vivéncia relatada deve se tratar de uma:
A) percepcao deformada de um estimulo real e presente.

B) representacdo nitida de estimulo presente.

C) percepcao clara e real de estimulo ausente.

D) imagina¢do de estimulo ausente.

QUESTAO 42

Sobre os efeitos colaterais do uso de neurolépticos pode-se dizer que:

A) Sindrome Neuroléptica Maligna — SNM — sdo movimentos repetitivos estereotipados e involuntarios
de grupos de musculos, mais frequentemente orobucolinguais, podendo ocorrer também com
membros ou troncos.

B) Discinesia ¢ uma reacgao idiossincratica extremamente grave ao uso de antipsicoticos. Caracteriza-se
pela tétrade cléssica: a) rigidez muscular, b) febre, c) instabilidade autonomica — taquicardia, aumento
de PA, taquipnéia, sudorese — e, d) delirium. Rara, mas potencialmente fatal (20 a 30% dos casos).

C) Distonia sdo contracdes involuntarias que ocorrem com a retirada de determinadas drogas, como
consequéncias de adaptagdes do Sistema Nervoso Central — SNC — a esse medicamento.

D) Acatisia ¢ uma sensagdo subjetiva de uma necessidade intensa e desagradavel de mover, associada a
impossibilidade de permanecer sem se movimentar, seja sentado ou em pé.

QUESTAO 43

Um dos benzodiazepinicos mais usados ¢ o Diazepam. Sobre este medicamento pode-se dizer:

I - Em horas ou dias da suspensdo do seu uso nao ocorre efeito rebote e, mesmo em semanas ou meses, a
recaida da ansiedade ndo mais ocorre.

II - Em idosos a metabolizagdo ¢ de 2 a 5 vezes mais lentas e, por isso, os efeitos adversos sdo, em geral,
mais graves.

I - No uso crénico ndo deve ser retirado para nao ter abstinéncia.

IV - Dirigir ou operar maquinas pesadas sdo atividades que devem ser evitadas, pois comprometem a
aten¢do e diminuem os reflexos.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) IlelV.

C) lIelV.

D) Ielll
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QUESTAO 44

Analise as classificagdes abaixo:

I - Antidepressivos: Fluoxetina, Sildenafil, Imipramina e Nortriptilina.

I - Antipsicoticos Atipicos: Clozapina, Quetiapina, Aripiprazol e Prometazina.

III - Estabilizadores de Humor: Carbonato de Litio, Topiramato, Acido Valproico e Triexefenidil.
IV - Antipsicoticos tipicos: Biperideno, Haloperidol, Clorpromazina e Levomepromazina.

Entre os psicofarmacos acima, discriminados por familias, existe um que nao faz parte do respectivo
grupo. Marque a alternativa que os contém:

A) Sildenafil, Prometazina, Triexefenidil, Biperideno.

B) Imipramina, Quetiapina, Triexefenidil, Haloperidol.

C) Sildenafil, Aripiprazol, Topiramato, Biperideno.

D) Nortriptilina, Prometazina, Carbonato de Litio, Clorpromazina.

QUESTAO 45
Um complexo liga de uma forma fixa um conjunto de reagdes que pode concernir a todas as fungdes
organicas, desde a emocdo até a conduta adaptada ao objeto. Ele introduz uma certa realidade do
ambiente de uma forma representativa ¢ de vivéncia. Os complexos familiares e o conceito de imago
revolucionaram a psicologia, e especialmente a da familia, que se revelou como lugar de eleicdo dos
complexos mais estadveis e mais tipicos: de simples tema de parafrases moralizantes, a familia tornou-se
objeto de uma analise concreta (Lacan, 1938). Sobre o Complexo de Edipo pode-se afirmar:

I - ao fixar a crianga, através de um desejo sexual, no objeto mais proximo que a presenca e o interesse
normalmente lhe oferecem, a saber, o genitor do sexo oposto, as pulsdes sexuais dao sua base ao
complexo, cujo nd ¢ formado pelas frustragdes.

II - o desejo edipiano parece muito mais intenso na menina e pelo pai. Por outro lado, a repressao se efetua
por um s6 movimento afetivo do sujeito: agressividade contra o genitor em relacdo ao qual seu desejo
sexual o coloca na posicao de rival.

II - o Complexo de Edipo marca o declinio da sexualidade infantil, ele ¢ também o mobil da repressio que
reduz suas imagens ao estado de laténcia até a puberdade, determinando uma condensagdao da
realidade.

IV - a imago da mae, na medida em que ¢ dominante, polariza nos dois sexos as formas mais perfeitas do
ideal do eu, sobre as quais basta indicar que realizam o ideal viril no menino e, na menina, o ideal
virginal.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) LIL IV

B) I 1L IV

O) IL 10, IV

D) IL 1, IV
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QUESTAO 46

A funcdo de residuo exercida e, ao mesmo tempo, mantida pela familia conjugal na evolucdo das

sociedades destaca a irredutibilidade de uma transmissao que € de outra ordem que nao a da vida segundo

as satisfagdes das necessidades, mas ¢ de uma constituicao subjetiva, implicando a relagdo com um desejo

que ndo seja andnimo. E por tal necessidade que se julgam as fungdes da mée e do pai (Lacan, 1938).

Sobre as func¢des da mae e do pai, pode-se afirmar:

I - Na relagdo dual com o pai, a crianga lhe da, imediatamente acessivel, aquilo que falta ao sujeito
masculino: o proprio objeto de sua existéncia.

II - Na concepgao elaborada por Jacques Lacan, o sintoma da crianga acha-se em condic¢ao de responder ao
que existe de sintomatico na estrutura familiar.

III - O sintoma poderd decorrer também da subjetividade da mae, correlata a uma fantasia que a crianga ¢
implicada.

IV - A distancia entre a identificacdo com o ideal do eu e o papel assumido pelo desejo da mae, quando nao
tem mediagdo, deixa a crianca exposta a todas as capturas fantasisticas da mae e se tornando o seu
objeto.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) L1IL IV

B) I II, Il

O) LI 1L IV

D) IL 11, IV

QUESTAO 47

Segundo Freud, em seu texto Trés Ensaios sobre a Teoria da Sexualidade (1905), a vida sexual infantil se

caracteriza sendo essencialmente auto-erodtica e as pulsdes parciais serem inteiramente desvinculadas e

independentes entre si em seus esfor¢os pela obtencdo de prazer. Sobre a pulsdo sexual na crianga, pode-

se afirmar:

I - A fase pré-genital corresponde as organizagdes da vida sexual em que as zonas genitais ainda nao
assumiram seu papel preponderante.

IT - A primeira dessas organizagdes sexuais pré-genitais ¢ a oral. Nela, a atividade sexual ainda ndo se
separou da nutri¢ao, nem tampouco se diferenciou de correntes opostas em seu interior.

III - Uma segunda fase pré-genital ¢ a da organizacdo sadico-anal. Nela, a divisdo em opostos que perpassa
a vida sexual ja se constituiu e sao chamados de masculino e feminino.

IV - Com freqiiéncia ou regularmente, ja na infincia se efetua uma escolha objetal, e se efetua em dois
tempos: entre os dois e cinco anos e retrocede ou ¢ detida pelo periodo de laténcia e a segunda,
sobrevém com a puberdade determinando a configuracao definitiva da vida sexual.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) IL 11, IV

B) L IIL IV

C) LIL IV

D) I, II, Il

QUESTAO 48

Na clinica do autismo verifica-se que os fendmenos de desorganizacao pulsional indicam que:
I - ademarcagdo no corpo das zonas erdgenas constitui um problema.

I - as zonas erégenas ndo fazem borda, por ndo constituirem zonas de investimento erégeno.
III - o corpo do autista ¢ circundado pela pulsao, constituindo, assim, bordas erégenas.

IV - o corpo do autista se ap6ia na construg¢@o de bordas em torno dos buracos corporais.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) L IIelll

C) elll

D) llle IV
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QUESTAO 49

A problemadtica da agressividade se enunciou desde os primordios do discurso freudiano. (BIRMAN,

2009). Sobre essa problematica, pode-se afirmar:

I - na "Psicoterapia da Histeria", de 1895, essa problematica ja se enunciava pelo viés da QUESTAO da
resisténcia no registro estritamente clinico. Nas experiéncias analiticas de Dora (1905) e do pequeno
Hans (1909), a agressividade foi inscrita no registro do sintoma , sendo entdo responsavel pela
producao desse.

IT - a agressividade foi elaborada em importante momento do discurso freudiano, como supdem alguns
intérpretes da psicanalise. Teve sua emergéncia tedrica com a constituicdo do conceito de pulsao de
morte, no artigo metapsicologico , “Luto e Melancolia”, em 1930.

III - para Freud, se uma parcela da pulsdo de morte ficar a servigo da pulsdo de vida, seria desviada para o
exterior, sob a forma de sadismo e agressividade. Outra parcela ficaria retida e se articularia a pulsdo
sexual, de modo a constituir o0 masoquismo erdégeno. A agressividade estruturante voltada para o
exterior se transformaria em violéncia e destrutividade, ao passo que a que se volta para o interior se
transformaria em autodestrutividade.

IV - nas novas modalidades de mal-estar, presentes na atualidade, houve uma diminui¢do significativa dos
polos pulsionais, de forma que a violéncia, a destruicdo e a autodestruicdo passaram a dominar
fartamente a cena social da contemporaneidade. Centradas nos registros do corpo, da acdo e das
intensidades, as formas de mal-estar que dominam o cenario atual indicam o alto nivel de descarga
pulsional presente e o baixo nivel de simbolizacdo em pauta no psiquismo.

E CORRETO o que se afirma em

A) LIL I, IV

B) LI, IV

O) L1, 11

D) LIL IV

QUESTAO 50

Sujeitos abusados sexualmente sdo objetos de atencdo das politicas publicas. Neste contexto pode-se

afirmar que:

A) os sintomas de natureza externa, como agressao, delinquéncia, envolvimento em prostitui¢dao,além de
comportamentos sexuais inadequados, sdo objetos de politicas especificas de seguranca e de direitos
humanos.

B) sujeitos abusados sexualmente podem apresentar sintomas de natureza interna, tais como: ansiedade,
depressao, queixas somaticas, inibicao e sintomas de stress pos traumaticos.

C) a prevencao e tratamento dos agravos resultantes de violéncia sexual contra mulheres e adolescentes,
tém como diretriz a aten¢do hospitalar.

D) a anticoncepgao de emergéncia, a abordagem de doengas sexualmente transmissiveis e procedimentos
de interrupg¢ao da gravidez em adolescentes, devem ser realizados na atengao hospitalar.
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QUESTAO 51

Anderson, 35 anos, ¢ levado ao CAPS de sua cidade por seus pais e esposa. Depois de ser demitido da
padaria onde trabalhava como ajudante de padeiro, “perdeu completamente o senso de realidade” diz a
esposa. Apresenta-se agitado, insone, diz-se perseguido pelos colegas de trabalho que tramam, também,
depois de roubar-lhe o emprego, seduzir sua esposa. Anderson foi acolhido por um profissional do CAPS
e serd acompanhado diariamente pela equipe.

A partir desse fragmento clinico pode-se afirmar:

I - Aideia de persegui¢do sugere um quadro de paranoia.

I - O CAPS, enquanto um lugar que oferece abrigo ao sujeito, deve apresentar-se como um dispositivo
onde a reabilitacdo apresenta-se como prioridade em relacdo ao trabalho com os sintomas.

III - Nos dispositivos de saude mental, a constru¢do do caso clinico cabe ao profissional de referéncia que
deve comunicar aos demais as estratégias de intervencao.

IV - Mesmo “completamente fora do senso de realidade” o psicotico ¢ um sujeito estruturado.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) TelV

B) Il elll

C) LlelV

D) I, IlelV

QUESTAO 52

Ao longo de sua obra Freud chama atengdo para importancia do papel da transferéncia na direcdo do

tratamento. Pode-se entdo, afirmar que:

A) a transferéncia promove a divisao do aparelho psiquico.

B) aintensidade e a persisténcia da transferéncia constituem efeito e expressao da resisténcia.

C) toda ideia transferencial penetra na consciéncia a frente de quaisquer outras associagdes possivelis,
porque ela ndo satisfaz a resisténcia.

D) todo o conflito tem que ser combatido apds a superacao da transferéncia.

QUESTAO 53

Em “Recomendagdes aos médicos que exercem a psicandlise” (1912), Freud apresenta diversas regras

técnicas para o tratamento psicanalitico. Sobre esse texto analise as premissas abaixo:

I - O médico ndo deve manter uma ambicdo educativa, uma vez que ¢ de tdo pouca utilidade quanto a
ambicao terapéutica.

II - E essencial que o médico mantenha a sua atengdo concentrada no material que lhe é apresentado pelo
paciente, para fins de interpretagao e identificagdo do material inconsciente oculto.

III - Durante o tratamento psicanalitico o psicanalista deve concentrar suas forgas na realizagdo da cura do
paciente.

IV - O médico deve conter todas as influéncias conscientes da sua capacidade de prestar atencdo e
abandonar-se inteiramente a “memoria inconsciente”.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) IelV.

C) llelV.

D) Il e IIl.
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QUESTAO 54

Freud, no texto “O Recalque” ([1915] 1969, p.171), destaca que “[...] a satisfacdo pulsional que se acha

sob o recalque seria bastante possivel, e, além disso, que tal satisfagao seria invariavelmente agradavel em

si mesma, embora irreconciliavel com outras reivindicagdes e intengdes. Ela causaria, por conseguinte,

prazer num lugar e desprazer em outro. Em consequéncia disso, torna-se condi¢do para o recalque que a

forca motora do desprazer adquira mais vigor do que o prazer obtido da satisfagdo.” A partir deste

fragmento, pode-se afirmar:

I - ndo temos motivos para supor que existe um recalque originario, uma primeira fase do recalque, que
consiste em negar a entrada no inconsciente ao representante psiquico (ideacional) da pulsao.

I - o recalque afeta os derivados mentais do representante recalcado, ou sucessdes de pensamentos que,
originando-se em outra parte, tenham entrado em ligacdo associativa com ele. Por causa dessa
associacao, essas ideias sofrem o mesmo destino daquilo que foi primevamente recalcado.

III - a manutencdo de um recalque acarreta ininterrupto dispéndio de forga, ao passo que sua eliminacgao,
encarada do ponto de vista econdmico, resulta numa poupanga. A mobilidade do recalque também
encontra expressao nas caracteristicas psiquicas do estado de sono, o Unico a tornar possivel a
formagdo de sonho.

IV - a antitese entre consciente e inconsciente nao se aplica as pulsdes. Uma pulsdo nunca pode tornar-se
objeto da consciéncia — s a ideia que o representa pode. Além disso, mesmo no inconsciente, uma
pulsdo ndo pode ser representada de outra forma a ndo ser por uma ideia.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) LIL IV

B) I 1L IV

C) L1, 11

D) IL III, IV

QUESTAO 55

Freud inicia seu extenso artigo “O Inconsciente” (1915) assinalando que ¢ nas lacunas das manifestacdes

conscientes que temos de procurar o caminho do inconsciente. A partir dele pode-se afirmar:

I - No sistema inconsciente ndo ha lugar para a negagdo, diivida ou quaisquer graus de certeza: tudo isso
so ¢ introduzido pelo trabalho da censura entre o Ics. € o Pcs. A negacdo ¢ um substituto em grau mais
elevado do recalque.

I - Os processos do sistema inconsciente sdo atemporais, isto €, ndo sao ordenados temporalmente, nao se
alteram com a passagem do tempo, ndo tém absolutamente qualquer referéncia ao tempo.

III - Os processos inconscientes dispensam muita atencao a realidade. Estao sujeitos ao principio do prazer;
seu destino depende apenas do grau de sua forca e do atendimento as exigéncias da regulagdo prazer-
desprazer.

IV - As intensidades catexiais no inconsciente sdo muito mais moveis. Pelo processo de deslocamento uma
ideia pode ceder a outra toda a sua cota de catexia; pelo processo de condensacao pode apropriar-se de
toda a catexia de varias outras ideias.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) IL 11, IV

B) LI, IV

O LI IV

D) L II, IL, IV
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QUESTAO 56

No texto “As Pulsdes e suas Vicissitudes” (1915), Freud descreve o conceito de pulsdo situado na

fronteira entre o mental e o somatico, como o representante psiquico dos estimulos que se originam

dentro do organismo e alcangam a mente, como uma medida da exigéncia feita 2 mente no sentido de

trabalhar em conseguéncia de sua ligacdo com o corpo. Sobre os destinos da pulsdo, pode-se afirmar:

I - por pressdo de uma pulsdo compreendemos seu fator motor, a quantidade de for¢a ou a medida da
exigencia de trabalho que ela representa.

I - a finalidade de uma pulsdo ¢ sempre satisfagdo, que s6 pode ser obtida eliminando-se o estado de
estimulagdo na fonte da pulsao.

III - o objeto de uma pulsdo ¢ a coisa em relagdo a qual a pulsdo ¢ capaz de atingir sua finalidade. Ele, o
objeto, ¢ invaridvel numa pulsao e, originalmente nao esta ligado a ela.

IV - Por fonte de uma pulsdo entendemos o processo somatico que ocorre num orgdo ou parte do corpo, €
cujo estimulo ¢ representado na vida mental por uma pulsao.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) L 11, 1T

B) IL III, IV

O LI, IV

D) L 1L III, IV

QUESTAO 57

Freud compreende, sobre o termo puberdade, tanto as transformagdes corporais quanto as transformagdes

psiquicas que as acompanham. Os estudos freudianos concernentes a sexualidade apontam que o seu

inicio ndo se d4 na puberdade e, sim, na infancia. Na fase da adolescéncia, ha uma reedi¢cdo das pulsdes

sexuais infantis com o intuito de separar os objetos sexuais dos pais. Os pais ja ndo sdao os herdis nem

portam as respostas dos porqués como na infancia. Nessa dire¢do, podemos apontar as coordenadas do

encontro do adolescente com as drogas fornecidas pela teorizacao psicanalitica nas seguintes afirmativas:

I - O adolescente toxicomano se droga para ter um corpo.

I - O recurso a droga na adolescéncia tem por funcao liberar o sujeito do seu compromisso face ao ser
sexuado.

III - A droga na adolescéncia aparece como um modo de resposta aos impasses decorrentes do confronto do
sujeito com o outro sexo e as vicissitudes da constru¢do do parceiro sexual.

IV - Na adolescéncia pode surgir o artificio da droga como aquilo que permite ao sujeito separar-se do
Outro.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) IL I, IV

B) L IIL IV

O) L ILIIL IV

D) I, II, Il
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QUESTAO 58

As oficinas terapéuticas tem se firmado a partir do contexto historico da Reforma Psiquidtrica,

inaugurando um campo inédito que se insere na interse¢ao entre a dimensao politica e psiquica do sujeito.

[...] como a dobradi¢a de uma porta, a oficina, ora aberta para o interior, no campo do inconsciente, ora

aberta para o exterior, no campo socio-politico, operaria sobre o objeto na psicose buscando condi¢des de

inscricdo do louco na vida publica, a partir da singularidade com que cada um se manifesta em sua

subjetividade. (GUERRA, A. M. C.2004).

A partir da leitura acima, avalie as afirmativas:

I - as oficinas se oferecem como lugares de mediagdo, de alternativa a imposicao de gozo que invade o
psicotico, convidados a participacdo e produ¢do na cultura.

IT - na oficina ndo se pode planejar, a principio, aquilo que poderd promover um encontro entre o real da
marca subjetiva com o imagindrio social ou estético e a dimensdo simbdlica da obra.

III - o trabalho ou a arte € o balizador ou organizador da oficina.

IV - a transformagdo subjetiva, numa oficina, se opera simplesmente pelas trocas sociais, pela
transformacao do ocioso em trabalhador, pela producao material.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) lelV

B) Iell

C) lelV

D) I, eIll

QUESTAO 59

Joana acabou de solicitar sua alta da internacdo psiquidtrica. Internou-se voluntariamente por uso abusivo
de alcool. Esta bem, orientada, organizada. A equipe do hospital reconhece sua melhora, mas teme que
ela ndo consiga prosseguir com o tratamento sozinha. Joana ¢ da zona rural e deixou em casa dois filhos
pequenos, um de 3 anos e outro de 1 ano e meio. Seu esposo ¢ trabalhador rural e ¢ o unico a trabalhar
para o sustento da familia. Joana quer ir para casa pois entende que, tanto pra ela como para toda a
familia, serda mais facil lidar com esta situagdo. Estd disposta a seguir todas as recomendagdes médicas
para dar continuidade ao tratamento. Os profissionais do servigo social do hospital entraram em contato
com a equipe do Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), na zona rural, na tentativa inclui-los
na assisténcia desta familia neste momento. Além disso, a agente de saude da equipe da Estratégia Saude
da familia da comunidade onde a familia mora, veio buscar Joana e se responsabilizou por acompanha-la.
A equipe do hospital tem discutido varias possibilidades de intervenc¢ao neste caso, inclusive acatar o que
Joana solicita.

Diante desse fragmento clinico, verifique as afirmativas abaixo:

I - Solicitar dos assistentes sociais do CRAS um acompanhamento mais especifico neste caso ¢ trabalhar
com a no¢ao de intersetoriedade.

II - A implicagdo da equipe para minimizar as dificuldades nesta situacdo, responsabilizando-se pela
decisdo tomada, ilustra o que na politica de Humanizagao do SUS chamamos de clinica ampliada.

III - A equipe, ao discutir a proposta de Joana de receber alta, reconhece, a sua autonomia, sua histéria e
condicdo social o que demonstra a visao singular que a equipe tem para o caso.

IV - A equipe deve reconhecer sua limitagdo neste caso e informar a Joana que a Unica intervengdo possivel
¢ a sua permanéncia no hospital.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) TelV

B) LllelV

O LI elll

D) llelV
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QUESTAO 60

Familia e toxicomania estabelecem importante interse¢do na pratica clinica com sujeitos que fazem uso

de alcool ou outras drogas. Esse fato ¢ observado através do significativo nimero de casos em que sao os

familiares que demandam, indicam e buscam tratamento para um membro da familia. Tais condi¢des
ocorrem, principalmente, quando a problematica do abuso aparece e causa problemas para o sujeito e seus

familiares, constatacdo suficiente para que nos debrucemos sobre esse tema (CIRINO, 2006,p.147).

Sobre a relagdao da familia com o sujeito toxicomano, pode-se afirmar:

I - o0 uso de drogas pode surgir como uma forma de contestagdo ou mesmo de separagdo dos pais. No
mundo contemporaneo, em geral, observa-se a falta de ritos de iniciacdo que possibilitam a passagem
da crianga para o adulto, pois a autoridade paterna e os ideais ndo servem mais como referéncia.

Il - na escuta durante as entrevistas preliminares, a toxicomania nao pode ser definida somente pela
frequéncia e tipo de droga que o sujeito usa, mas, principalmente, pelo lugar que ela ocupa na
subjetividade do paciente.

III - no caso das toxicomanias, as relacdes familiares vao constituindo uma teia perigosa e delicada, um
circulo vicioso no qual os envolvidos sofrem, mas também se véem aprisionados nesse lugar onde os
filhos foram colocados: representando a verdade do casal familiar ou como correlato da fantasia da
mae.

IV - mesmo que a toxicomania seja uma nova forma de sintoma, ¢ no campo da familia, mais precisamente,
¢ no corpo familiar que a droga vai aparecer € nao no campo do sujeito. Por isso a toxicomania tem
significados importantes a serem desvendados e construidos.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) L1Te II

B) [llelV

O ILlelV

D) LILIIT eIV
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