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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

O Pacto pela Vida definiu como uma de suas prioridades o fortalecimento da Atencdo Primaria/Bésica,

que tem como objetivo(s):

I - consolidar e qualificar a estratégia de saude da familia nos pequenos e médios municipios.

I - ampliar e qualificar a estratégia de satide da familia para grandes centros urbanos.

III - garantir o financiamento da Atengao Primaria/Bésica como responsabilidade exclusiva do municipio.

IV - desenvolver agdes de qualificagdo profissional para especializacdo e sub-especializagdo visando suprir
a deficiéncia de qualificagdo profissional na atencgao basica.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) I, T elll

B) Iell

C) llelV

D) LI IlelV

QUESTAO 02

Analise as afirmagdes sobre a Participagdo Complementar no Sistema Unico de Saade (SUS).

I - Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial a populagao
de uma determinada area, o Sistema Unico de Satide (SUS) podera recorrer aos servigos ofertados pela
iniciativa privada.

I - A participagdo complementar dos servigos privados de que trata alternativa “a” sera formalizada
mediante contrato ou convénio, observadas, a respeito, as normas de direito publico.

Il - Na hipotese da alternativa “b”, as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos terdo preferéncia para
participar do Sistema Unico de Saude (SUS).

IV - Aos proprietarios, administradores e dirigentes de entidades ou servicos contratados ¢ vedado exercer
cargo de chefia ou fungédo de confianga no Sistema Unico de Saude (SUS).

Marque a alternativa correta:

A) Todas estdo corretas

B) Apenas I e Il estdo corretas

C) Apenas IV esta correta

D) Nenhuma esta correta

QUESTAO 03

Sdo objetivos de atuag¢do dos Conselhos de Saude, EXCETO:

A) Participar da formulagdo de diretrizes e estratégias das intervengdes do Sistema Unico de Satde

B) Contribuir para a gestio no ambito dos principios do Sistema Unico de Satide

C) Executar agdes do Sistema Unico de Satde

D) Acompanhar e avaliar o processo de execucdo dos planos de saude, do orcamento e cumprimento das
metas.

QUESTAO 04

O Conselho Municipal de Saude do Salto tem 24 membros. Considerando o principio da Paridade de
participagdo entre as categorias: Governo, Prestadores de servigos, Trabalhadores na Satide e Usudrios do
SUS, qual ¢ a participacdo dos Usuarios no Conselho Municipal de Satde de Salto em se tratando de
numeros?

A) 10

B) 08

C) 06

D) 12




QUESTAO 05

As Redes de Atencdo a Saude (RASs), como outras formas de produg¢do econdmica, podem ser

organizadas em arranjos produtivos hibridos que combinam a concentragdo de certos servigos com a

dispersao de outros. (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2000).

Sobre as RASs E CORRETO afirmar:

A) Um fator importante para o desenvolvimento das RASs ¢ o grau de escassez dos recursos. Recursos
menos escassos, sejam humanos, sejam fisicos, devem ser concentrados; ao contrario, recursos mais
escassos devem ser desconcentrados.

B) As RASs nunca podem estar articuladas com territorios sanitarios.

C) Economia de escala, qualidade e acesso aos diferentes pontos de atencdo a satde determinam,
dialeticamente, a 16gica fundamental da organizagao racional das RASs.

D) Nas RASs ha uma hierarquia entre os diferentes pontos de ateng@o a satude, ha a conformacao de uma
rede vertical de pontos de aten¢do a saude de distintas densidades tecnoldgicas e seus sistemas de
apoio, com ordem e com grau de importancia entre eles.

QUESTAO 06

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 exposicdo e desfecho sdo avaliados
simultaneamente.

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

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

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

A) IL 1L, I, IV

B) L IIL IL, IV

C) LIV, I I

D) IL IIL IV, 1




QUESTAO 07

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, Atengado
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 inclusdo das questdes relacionadas aos uso de
substancias psicoativas no campo da satde publica.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) lllelV

B) Iell

C) elll

D) lelV

QUESTAO 08

Considerando a organizacao da Rede de Atencdo 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 Crianga
e do Adolescente e da outras providéncias, e as diretrizes para aten¢ao 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 09

Um importante marco histérico 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 internagdes passam a constituir o ultimo recurso para tratamento dos transtornos mentais quando os
recursos territoriais da rede de atengao psicossocial se mostrarem insuficientes.

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

C) as recomendagdes contidas na Declaracdo de Caracas para reestruturagdo da assisténcia psiquiatrica
em contextos hospitalares foram contempladas.

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




QUESTAO 10

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 capazes de promover maior didlogo entre poder publico
e sociedade civil a fim de se constituirem em espago de inclusdo e incorporacao progressiva da cultura de
participag@o. 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, reformulagdo, reestruturacao e funcionamento dos Conselhos de Satde.

B) A mudanca na composi¢do 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 a¢cdes do SUS.

QUESTAO 11

Uma politica publica ¢ uma respostas as demandas da sociedade e envolve atores sociais, instituicdes € o

papel regulador do Estado. H4 um consenso de que ela apresenta trés fases: de formulagdo, da

implementa¢do e do controle de seus impactos (avaliagdo de politicas e eventual corre¢do da acdo). Sobre

a politica de satde mental, dlcool e outras drogas no Brasil apenas uma afirmativa estda INCORRETA:

A) No processo de sua formulacdo, podem ser considerados: as conferéncias de saude, incluindo as
conferéncias setoriais de saude mental, alcool e drogas.

B) No processo de controle de impactos, podem ser considerados o Programa Nacional de Avaliacdo dos
Servigos Hospitalares e o Programa Nacional de Avaliacao de Redes de Atencao Psicossocial.

C) No processo de implementagdo, podem ser considerados: a elaboracdo de documentos sobre diretrizes
assistenciais e planos de a¢dao, como o Plano “Crack, ¢ possivel vencer”.

D) A criagdo de grupos condutores de Redes de Atencdo Psicossocial ¢ uma estratégia que possibilita a
articulacao e realimentacao das trés fases da politica.

QUESTAO 12

A ateng¢@o aos usudrios de alcool e outras drogas no pais tem sido objeto de implementagdo de politicas

publicas. No campo especifico da saude, foram criados programas e planos de acdo voltados a essa

populacdo. Sobre eles, marque a alternativa CORRETA:

A) A organizacao de servigos esta pautada na cidadania de usudrios de alcool e drogas, na ndo violagao
de direitos humanos e na organizagdo de servigos de base comunitaria em Regime Residencial.

B) Os programas e planos estdo ancorados no marco teérico da redu¢dao de danos, construidos dentro do
paradigma da atengao psicossocial e sob a perspectiva dos direitos humanos.

C) Os servigos estao voltados para a promog¢do da reabilitagdo, para a reinser¢do social e criagao de
mecanismos de controle social tutelar.

D) A III Conferencia Nacional de Satide Mental, realizada em 2002, constituiu marco histérico para a
implementagdo de politicas de aten¢do a usudrios de alcool e outras drogas voltadas para a garantia de
direitos sociais.

QUESTAO 13

Sao agdes que manifestam a implementacao de politicas de saude mental, alcool e outras drogas voltadas

para a infancia e adolescéncia no Brasil:

A) A implantacao de Leitos de Saude Mental em Hospital Geral.

B) A criagdo das diretrizes “Caminhos para uma politica de saude mental infanto-juvenil” e do
“Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Epilepsia”.

C) A cria¢do de Unidades de Acolhimento e de Centros de Atencdo Psicossocial para essa populacdo
especifica.

D) O Plano Nacional de Prote¢cdo dos Direitos da Pessoa com Transtornos do Espectro do Autismo.




QUESTAO 14

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

paradigmas da atual politica de atencao em saude mental, alcool e outras drogas no pais, para estruturagao

das préticas e redes de servicos.

Sao 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) As concepgdes de tratamento e cura e das finalidades socioculturais amplas estdo pautadas na
supressao sintomatica e direcionadas a ordem publica.

C) As formas como as instituicdes 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.

D) Tem como objeto e meios de trabalho: desinstitucionalizagdo, desmedicalizagdo, implicacao subjetiva
e sociocultural.

QUESTAO 15

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 agdo, 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 agoes 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) A primeira afirmativa ¢ verdadeira e a segunda ¢ falsa.

C) As duas afirmativas sao verdadeiras e a segunda justifica a primeira.

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

QUESTAO 16

As sindromes histéricas caracterizam-se por apresentar manifestagdes clinicas tanto referentes ao corpo
como a mente e a0 comportamento.(DALGALARRONDO, 2008, p.322).

Sobre estas sindromes pode-se afirmar que:

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

III - pseudo-convulsdes acontecem como estratégia defensiva inconsciente.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) I, eIl

B) Iell

O L

D) Il e IIL

QUESTAO 17

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

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

B) Delirium designa sindromes confusionais cronicas freqiientes em servigos hospitalares e de
emergéncia.

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

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




QUESTAO 18

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

C) 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.

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

QUESTAO 19

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

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

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

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

IV - Dirigir ou operar maquinas pesadas sdo atividades que devem ser evitadas, pois comprometem a
atenc¢ao ¢ diminui os reflexos.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) IllelV.

C) llelV.

D) IelllL

QUESTAO 20

Joana acabou de solicitar sua alta da internacao psiquiatrica. Internou-se voluntariamente por uso abusivo

de alcool. Estd 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 é 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, serd mais facil lidar com esta situacdo. Esta disposta a seguir todas as recomendacdes médicas

para dar continuidade ao tratamento. Os profissionais do servico 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 Satde da Familia da comunidade onde a familia mora, veio buscar Joana e se responsabilizou

por acompanhé-la. A equipe do hospital tem discutido varias possibilidades de intervencao neste caso,

inclusive acatar o que Joana solicita.

Diante deste 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 historia 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

C) llelV

D) LL1I elll




QUESTAO 21

Para orientar o trabalho em equipe na atencao psicossocial, Figueiredo (2013) propde trés indicacdes

como coordenadas a serem utilizadas: a transferéncia de trabalho; a posi¢cdo subjetiva de aprendizes da

clinica; e a construgdo coletiva do caso.

I - A proposta do trabalho em equipe reconhece que a responsabilidade do técnico de referéncia na
direcdo do tratamento deve ser verticalizada e especializada.

Il - A transferéncia de trabalho pressupde um trabalho entre pares, responsabilidade partilhada no lugar do
movimento acusatorio ou de rivalidade, a suspensdo no saber como estratégia clinica, e a circulagao do
saber na equipe a partir dos elementos dados pelo sujeito.

III - A posi¢do de aprendizes da clinica se opde a pedagogias excessivas que visam a reeducacao do sujeito
e a terapias que forcam a restauracao ao estado anterior a doenca.

IV - O trabalho em equipe deve superar a fragmentagdo do conhecimento e das especificidades dos
profissionais a fim de construir a pratica de cuidado articulada e integrada.

Estda CORRETO o que se afirma em:

A) IL eIV

B) lllelV

C) LIell

D) Ie III

QUESTAO 22

O sujeito se faz cidaddo quando o espaco civico desdobra e expande as particularidades subjetivas™ e “...

um “pro-jeto” ¢ um impulso que langa e relanca uma pessoa, a cada dia, em sua labuta diaria (GARCIA

1997).

Em relagdo ao Projeto Terapéutico Singular (PTS) pode-se afirmar:

I - O PTS se caracteriza como dispositivo para disparar processos de mudancas nas praticas de satde.

II -O PTS pode ser dividido em quatro momentos: diagndstico, definicdo de metas, divisao de
responsabilidades e reavaliagao.

III - A definicdo de um profissional de referéncia para o acompanhamento do PTS dependera da formagao
profissional e vinculo com o usudrio.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) Telll

C) elll

D) [ IIe III

QUESTAO 23

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) ¢ um conjunto de propostas de condutas terapéuticas articuladas,

para um sujeito individual ou coletivo, resultado da discussdo coletiva de uma equipe interdisciplinar,

com apoio matricial, se necessario (BRASIL, 2008).

Sobre PTS ¢ CORRETO afirmar:

A) A proposta ¢ que todos os casos atendidos por uma equipe sejam escolhidos para discussdo nas
reunides de PTS, mesmo os usudrios ou familias em situagdes menos graves ou dificeis.

B) E recomendavel que para a discussdo do PTS de um usuario ou familia que todos os membros da
equipe tenham feito as mesmas perguntas e conversado da mesma forma com o usudrio ou com a
familia. E preciso fazer as perguntas da anamnese tradicional.

C) E necessario a defini¢do de metas, somente a curto prazo, pois a negociagdo de propostas a médio e
curto prazo podem prejudicar o vinculo da equipe com o usuério ou familia.

D) O mais importante nas reunides para discussdo de PTS ¢ o vinculo dos membros da equipe com o
usuario e a familia.

QUESTAO 24

Sao componentes da Rede de Atencao Psicossocial, EXCETO:
A) Unidade Bésica de Saude.

B) Equipe de Consultério na Rua.

C) SAMU 192.

D) Servico Hospitalar com leitos de CTI para internagdes.




QUESTAO 25

Sdo objetivos gerais da Rede de Atengao Psicossocial:

I - ampliar o acesso a atengdo hospitalar prioritariamente das pessoas com transtornos mentais € com
necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas;

Il - promover o acesso das pessoas com transtornos mentais € com necessidades decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas e suas familias aos pontos de atencdo;

III - garantir a articulacdo e integragdo dos pontos de atencao das redes de satide no territorio, qualificando
o cuidado por meio do acolhimento, do acompanhamento continuo e da atencdo as urgéncias.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Tell

B) Telll

C) elll

D) Ll e Il

QUESTAO 26

E fundamental reconhecer o sofrimento do usuario do servi¢o de satde, oferecendo acolhimento, escuta,

apoio e tratamento, quando necessario (BRASIL, 2011) .

Sobre acolhimento de usuarios nos servigos de satide ¢ INCORRETO afirmar:

A) o profissional de saude deve ouvir as queixas apresentadas sem menospreza-las nem considerar que o
paciente esta inventando esses sintomas.

B) o profissional de satide ndo deve conversar com o paciente sobre sua vida naquele momento.

C) o profissional de satde deve examinar o paciente para verificar possivel patologia organica e
tranquiliza-lo sobre esse aspecto.

D) o profissional de saude deve conversar com o usudrio sobre como poderia ser apoiado para superar
seus problemas na vida

QUESTAO 27

Em relagdo a saude mental € possivel afirmar que:

I - A saude mental ¢ um campo de conhecimento e de atuagdo técnica no dmbito das politicas de saude
que se baseia em apenas um tipo de conhecimento: a psiquiatria.

IT - As tentativas de reforma que antecederam a Reforma Psiquidtrica restringiram seus esfor¢os em
reformular os servigos, nao ultrapassando os muros das institui¢des.

II - A reforma psiquidtrica abriu espago para a constru¢do de novas formas de abordar o sofrimento
psiquico, propondo um trabalho multidisciplinar reformulando o antigo formato de assisténcia.

IV - A reinsercdo social do paciente, em seu meio, sera sempre a finalidade do tratamento em satde mental.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) Telll

B) [ llleIV

O ILlllelV

D) lelV

QUESTAO 28

Com relacao ao Matriciamento ¢ INCORRETO afirmar:

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

B) Como um novo arranjo do sistema de saude amplia as possibilidades de construcao de interacao
dialogica entre profissionais e de vinculos entre profissionais e usudrios.

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

D) E um processo de trabalho interdisciplinar mediante praticas que envolvem intercAimbio e construgao
do conhecimento.




QUESTAO 29

Sobre as consideragdes de Foucault em sua obra “Historia da Loucura na Idade Classica” (1972) ¢

possivel afirmar que:

I - O confronto entre a consciéncia critica e a experiéncia tragica anima tudo o que foi sentido sobre a
loucura e estabelecido a seu respeito no inicio da Renascenca.

II - A visdo tragica da loucura vai sendo progressivamente substituida no decorrer dos séculos XVII e
XVIII e, no contexto, casas de internamento denominadas de Hospital Geral sdo estabelecidas para o
tratamento médico dos loucos insensatos.

III - Até a Renascenga, a sensibilidade a loucura esteve ligada a presenca de transcendéncias imaginarias,
entretanto, a partir da era classica e pela primeira vez, a loucura foi percebida por meio de uma
condenagao ética da ociosidade.

IV - No asilo de Pinel toda a vida dos internos e todo o comportamento dos vigilantes em relagdo a eles,
bem como o dos médicos, sdo organizados para que sinteses morais se efetuem por trés principais
meios: o siléncio, o reconhecimento pelo espelho e o julgamento perpétuo.

Esta CORRETO o que se afirma em:

A) I, eIll

B) I, 1lle IV

C) LllelV

D) [ llleIV

QUESTAO 30

O percurso da obra do filésofo e historiador francés Michel Foucault elucida disposi¢des epistemologicas,

politicas e éticas da sociedade e faz ver o presente historico. Para a maioria dos autores, esse percurso se

divide em trés momentos: publicacdes da década de 60, da década de setenta e o estudo dedicado a

historia da sexualidade no ocidente. Sobre sua obra “O nascimento da clinica — uma arqueologia do olhar

médico” pode-se afirmar, EXCETO:

A) Desenvolve uma reflexdo sobre as fases sucessivas da historia da clinica, apontando que até o
séc.XVII, antes de ser um saber, a clinica era uma relagao universal da humanidade consigo mesmo, o
que ele nomeou como “Percepg¢ao social da doenca”.

B) Aponta que, no periodo compreendido entre o séc. XVIII e no comego do séc. XIX, nomeado por
“Percepgdo entre o olhar e a pratica”, a clinica se debrugou no simples exame do individuo,
inaugurando a etiologia, o prognostico e a propedéutica.

C) Foi produzida na década de 70 e destaca-se pela preocupagdo com os saberes considerados
verdadeiros no campo da clinica a partir de seu contexto de nascimento e histéria, que podem ser
transportados para o debate atual sobre as praticas clinicas no campo da ateng¢ao psicossocial.

D) Reconhece que da experiéncia da Desrazdo no ocidente nasceram todas as psicologias e suas
possibilidades, inaugurando uma ciéncia dos individuos, para além dos corpos, no espaco da
linguagem.

QUESTAO 31

O abuso de alcool é uma das situagdes mais comuns que encontramos na Atencdo Bésica (BRASIL,

2013). A abordagem do alcoolismo na Atencao Basica tem como objetivo:

A) O encaminhamento de todos os pacientes que tem problemas relacionados ao alcoolismo para o Centro
de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS ad).

B) A deteccdo precoce de problemas relacionados ao alcoolismo, além da integragdo do tratamento de
outras patologias agravadas pelo alcool, como por exemplo, a Hipertensao Arterial Sist€mica.

C) A orientacdo ao paciente para manter a abstinéncia do uso do alcool como modo ideal de tratamento.

D) O reconhecimento dos sinais e sintomas de abuso de alcool, sem a necessidade de discutir os riscos
clinicos, sociais e psiquicos, uma vez que essa avaliacdo devera ser realizada no servico especializado,
como o CAPS ad.
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QUESTAO 32

A Reducdo de Danos (RD) vem se consolidando como um importante movimento nacional,

impulsionando a constru¢ao de uma politica de abordagem aos pacientes usuarios de alcool e outras

drogas. As afirmativas abaixo acerca da RD estdo corretas, EXCETO:

A) Atuar em uma perspectiva da Reducdo de Danos pressupde a utilizagdo de tecnologias relacionais
centradas no acolhimento empatico, no vinculo, na confianga e nos valores morais dos profissionais
como dispositivos favorecedores da adesdao do paciente.

B) Embora a estratégia de Reducdo de Danos seja tradicionalmente conhecida como norteadora das
praticas de cuidado de pessoas que tem problemas com alcool e outras drogas, esta nogao nao se
restringe a esse campo por ser uma abordagem passivel de ser utilizada em outras condi¢des de satde
em geral.

C) Considerando especificamente a atengdo aos problemas de alcool e outras drogas, a estratégia de
Reducao de Danos visa minimizar as consequéncias adversas criadas pelo consumo de drogas, tanto
na saude quanto na vida econdmica e social dos usudrios e seus familiares.

D) A Redug¢do de Danos postula intervencdes singulares que podem envolver o uso protegido, a
diminuicdo desse uso, a substituicdo por substiancias que causem menos problemas e até a abstinéncia
das drogas que criam problemas aos usuarios.

QUESTAO 33

As estratégias de Reducdo de Danos significam a utilizacdo de medidas que diminuam os danos
provocados pelo uso das drogas, mesmo quando os individuos ndo pretendem ou nio conseguem
interromper o uso dessas substancias (CRUZ, 2006). Sobre Redugdo de Danos analise as afirmativas
abaixo:

I - Operar em uma logica de Redugdo de Danos nao exige trabalhar com a familia do paciente que faz uso

de alcool ou outras drogas, pois o foco da abordagem ¢ somente o paciente.

Il - Abordagens baseadas na Redugdo de Danos implicam em levar em conta a vulnerabilidade das pessoas

e dos coletivos. A nocdo de vulnerabilidade, compreendida enquanto o resultado de interagdes que
determinam a maior ou menor capacidade de os sujeitos se protegerem ou se submeterem a riscos,
possibilita a singularizagdo das intervengdes.

III - A constru¢ao de uma proposta de Reducao de Danos deve partir dos problemas percebidos pela propria

pessoa ajudando-a a ampliar a avaliagdo de sua situacao.

IV - A adogdo da perspectiva da Redugdao de Danos pressupde uma abertura para o didlogo, a reflexao, os

questionamentos e nao héa necessidade de uma avaliagdo continua das intervengoes.

Considerando as afirmativas acima se pode afirmar que estdio CORRETAS:
A)lell, apenas;

B) II e 111, apenas;

O) 1L I e IV, apenas;

D)Ie IV, apenas.
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Os antipsicoticos ou neurolépticos tiveram um papel bastante importante no processo de
desinstitucionalizagdo e tornaram possiveis altas de pacientes bastante graves que viveram nos
manicomios durante décadas, tanto em doenga/sofrimento mental quanto em casos de pacientes usuarios
de alcool e outras drogas (BRASIL, 2013). Com base nesse enunciado responda as questdes 34 e 35
seguintes.

QUESTAO 34
Marque (V) nas questdoes VERDADEIRAS e (F) nas questdoes FALSAS:

() Os antipsicoticos ou neurolépticos agem basicamente bloqueando a transmissdao da dopamina no
cérebro, com efeitos motores, hormonais (aumento da prolactina) e sobre o pensamento (melhora de
sintomas psicoticos ou pensamento mais lento ou embotado).

( ) Alguns dos neurolépticos apresentam formulagdo injetdvel de deposito, sendo extremamente uteis
nas situagdes onde o uso didrio por via oral torna-se dificil.

( ) A dificuldade de controle de impulsos/risco de agressividade ou agitacdo ndo reativa/difusa acabam
sendo as principais situagdes onde os neurolépticos sao empregados. Um uso bastante comum ¢ na
dependéncia de crack, como maneira de se produzir uma conten¢do quimica, realizada como manejo
indicado em um contexto de estratégias no Projeto Terapéutico Singular do paciente.

() Os antipsicoticos ou neurolépticos sdo bastante eficazes no tratamento dos sintomas psicéticos
negativos (delirios e alucinagdes).

Marque a alternativa que apresente a sequéncia CORRETA:

A)F, V, F, F.

B)V,V,F, V.

OV,V,V,F.

D)F,F, V, V.

QUESTAO 35

Com relacao aos neurolépticos ¢ CORRETO afirmar:

A) Seu sintoma-alvo principal é a ansiedade, seja por reacdo aguda ao estresse, em crises psicoticas ou
em quadros “primarios” de transtorno de ansiedade.

B) O quadro mais preocupante em seu uso ¢ o da intoxicagdo, quando os niveis séricos ultrapassam
1,5mEqg/L, que pode ser precipitada por diminui¢do de dieta hipossddica, uso de diuréticos,
desidratacao, ou mesmo doses excessivas.

C) Os seus efeitos indesejados mais comuns envolvem “impregnagao motora” (efeitos extrapiramidais).

D) Sdo substincias mais “limpas”, ou seja, agem sobre poucos sistemas de neurotransmissao,
basicamente inibindo seletivamente a recaptacao da serotonina.

QUESTAO 36

Os benzodiazepinicos sdo os “campedes de audiéncia” em termos de utilizagdo no Brasil e colocam o pais

no topo de ranking dos paises que mais os consomem. O enfrentar desta pandemia (dada a cronicidade

das altas taxas de uso) deve ser tomado como uma responsabilidade compartilhada (BRASIL, 2013).

Quanto aos benzodiazepinicos ¢ INCORRETO afirmar:

A) Todos os benzodiazepinicos agem de maneira idéntica: eles ativam o sistema Gaba que ¢ um sistema
inibitério da funcdo neuronal. Dai seus efeitos sedativos, relaxantes musculares e mesmo
anticonvulsivantes.

B) O uso continuado de benzodiazepinicos provoca fenomenos de tolerancia e dependéncia. Efeitos
como os déficits cognitivos (perda de atencdo, e dificuldade de fixa¢do) ndo sdo comuns de se
instalarem no curso da utilizacdo desses medicamentos.

C) Os benzodiazepinicos podem ser tuteis na sindrome de abstinéncia tanto de alcool quanto de cocaina
ou crack.

D) Os riscos do uso abusivo ou indiscriminado dos benzodiazepinicos, além da dependéncia, estdo
relacionados a sedacdo secundaria (acidentes) e a depressdo respiratoria quando utilizados em
associagdo com outras drogas sedativas.
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QUESTAO 37

Um CAPS ad tem como objetivo oferecer atendimento a populacdo, respeitando uma éarea de abrangéncia

definida, oferecendo atividades terapéuticas e preventivas a comunidade (BRASIL, 2003). Todas as

afirmativas abaixo estdo corretas, EXCETO:

A) O CAPS ad deve oferecer atendimento didrio permitindo o planejamento terapéutico dentro de uma
perspectiva individualizada de evolucdo continua, dentro da logica de Redug@o de Danos.

B) O CAPS ad tem o objetivo de promover, mediante diversas agdes (que envolvam trabalho, cultura,
lazer, esclarecimento e educag¢do da populagdo), a reinser¢do social dos usudrios, utilizando, para
tanto, recursos intersetoriais, ou seja, de setores como educacdo, esporte, cultura e lazer, montando
estratégias conjuntas para o enfrentamento dos problemas.

C) Um CAPS ad deve considerar obrigatoriamente que a atencao psicossocial a pacientes que apresentam
uso abusivo/dependéncia de alcool e outras drogas deve ocorrer em ambiente comunitario, de forma
integrada a cultura local e articulada com o restante da rede de cuidados em alcool e drogas e satde
mental; o mesmo deve ocorrer em relacdo a iniciativas relativas a rede de suporte social.

D) O CAPS ad oferece atencdo diaria aos usuarios de alcool e outras drogas, desenvolvendo uma
variedade de atividades que vao desde o atendimento individual (medicamentoso, psicoterapico, de
orientagdo, entre outros), até atendimentos em grupo ou oficinas terapéuticas. J& agdes como visitas
domiciliares ndo sdo realizadas pela equipe multiprofissional do CAPS ad, pois se trata de uma
responsabilidade da Estratégia Satde da Familia.

QUESTAO 38

O tema da fissura nos remete a um vocabulario que circula quando se aborda a clinica das toxicomanias

(INEM, 2006). Com relagdo a fissura todas as alternativas a seguir estao corretas, EXCETO:

A) A fissura e a abstinéncia sdo termos equivalentes, em que os pacientes se apresentam com 0S mesmos
sinais e sintomas, com énfase no potencial de agressividade.

B) A carbamazepina, um anticonvulsivante também utilizado como estabilizador de humor, pode ser uma
escolha na tentativa de diminuir a fissura por uso de crack, considerando que o paciente ¢
acompanhado em um contexto do Projeto Terapéutico Singular, onde a medicacdo funciona como
uma das estratégias terapéuticas.

C) Sabe-se que a fissura nao tem estatuto de um conceito e remete mais a uma giria utilizada,
especialmente, por usudrios de drogas para designar situagdes em que ocorre a exacerbagdo da
vontade de se drogar ou beber.

D) A fissura ¢ descrita como algo que irrompe em situagdes inusitadas, como um convite recebido, o
encontro de uma pessoa com quem costumava usar drogas, um cheiro ou uma simples passagem na
porta de um bar frequentado por pessoas que estdo bebendo.

QUESTAO 39

Leia: Essa acdo ¢ conceituada pelo Ministério da Satde (2013) “como uma estratégia de cuidado que
articula um conjunto de agdes resultantes da discussdo e da constru¢do coletiva de uma equipe
multidisciplinar e leva em conta as necessidades, as expectativas, as crengas € o contexto social da pessoa
ou do coletivo para o qual esta dirigido”. Essa assertiva conceitua:

A) Abordagem da redugdo de danos

B) Terapia comunitaria

C) Terapias cognitivas comportamentais

D) Projeto terapéutico singular
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QUESTAO 40

A Intervengdo Breve (IB) ¢ uma estratégia terapéutica que vem sendo cada vez mais utilizada na

abordagem das pessoas que apresentam problemas relacionados ao uso de alcool e outras drogas. Sobre as

IB ¢ CORRETO afirmar:

A) As IBs sdo, geralmente, indicadas para aquelas pessoas que estdo em dependéncia de substancia, ou
seja, que desenvolveram sinais e sintomas que sejam passiveis de considera-las dependentes.

B) A IB envolve a capacidade de transformar conhecimentos, habilidades e atitudes em resultados
praticos. Pressupde a utilizacdo e o desenvolvimento de habilidades comunicativas, cognitivas, sociais
e emocionais que estdo imbricadas com crengas e atitudes que levam a elaboracdo de um modelo
mental.

C) A atuagdo do profissional de saide na IB pressupde um exercicio exploratorio de sua propria
subjetividade e das relagdes que estabelece com os usudrios do servigco e com a comunidade.

D) Na IB, abordagem das pessoas que apresentam problemas relacionados ao uso de alcool e outras
drogas, ha a identifica¢do e dimensionamento dos problemas ou dos riscos, geralmente, por meio do
uso de um instrumento padronizado de rastreamento, como o Audit.

QUESTAO 41

O grupo operativo ocorre por um conjunto de pessoas movidas por necessidades semelhantes que se

retinem em torno de uma tarefa especifica ou objetivo compartilhado, onde cada participante, com suas

peculiaridades, expressa suas opinides, defende pontos de vistas ou simplesmente, fica em siléncio

(FREIRE, 2000).

Sobre grupo em Satde Mental ¢ CORRETO afirmar que:

A) O grupo ¢ uma tecnologia de cuidado de baixa complexidade com uma teoria simples e técnicas de
trabalho estritamente desenvolvidas.

B) Os grupos operativos abrangem quatro campos de atuagdo: ensino-aprendizagem, institucionais,
comunitario e terapéutico.

C) E de suma importancia o manejo do grupo, cabendo ao coordenador possuir a habilidade de ndo
conduzir o grupo de modo a integrar os seus participantes, comprometendo a homogeneidade de seus
integrantes.

D) Os grupos nao sao instrumentos de intervencao psicossocial.

QUESTAO 42

O Projeto Terapéutico ¢ uma estratégia que busca a superacdo do modelo de aten¢do a Satde centrado na

doenca. Uma forma de exercé-lo na satide mental € sob a concepcao de Projeto Terapéutico Singular-PTS

que apresenta um avango sobre o primeiro em relagdo ao fato de que tem em sua esséncia a singularidade

e a diferenca como elementos centrais de articulagdo das linhas de intervengdes terapé€uticas.

Considerando MARCOLAN, 2013, analise as afirmativas:

I - O PTS envolve uma reflexao retrospectiva intensa € muito maior que a prospectiva por se entender
que, sabendo muito bem sobre o desenvolvimento da doenga mental se poderd ajudar muito mais o
paciente no momento de planejar a assisténcia.

IT - O PTS devera evolver em suas proposigoes agoes e funcdes para o individuo, visando também ao seu
autocuidado, porém, ndo deve excluir a sua familia a sua comunidade e a rede de servigos da saude.

III - S3o quatro as etapas de um PTS: Definir Hipoteses Diagnosticas, Definicdo de Metas, Divisdo de
Responsabilidades e Reavaliagao e todas elas devem ser de carater multiprofissional e interdisciplinar.

Marque a alternativa que representa uma afirmacdo CORRETA quanto ao exposto acima:

A) Apenas as afirmativas Il e III estdo corretas.

B) Apenas as afirmativas I e III estdo corretas.

C) Apenas as afirmativas I e Il estdo corretas.

D) As afirmativas I, II e III estdo corretas.
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QUESTAO 43

A Comunicacdo Terapéutica trata-se de técnicas de cuidados verbais e ndo verbais que focalizam as

necessidades do receptor dos cuidados e avancam na promocdo da cura e da mudanga, promovendo

também a confianga.

Em relagdo a Comunicagdo Terapéutica, como ¢ entendida por Towsend, 2014, marque a Unica

alternativa CORRETA:

A) Sao exemplos de técnicas de comunicagdo terapé€utica: Uso do Siléncio; Tornar-se Disponivel,
Tranquilizagdo; Validagdo e Concordancia ou Discordancia

B) A Rejeicdo ¢ uma técnica valida de comunicagdo terapéutica por permitir que o entrevistador possa
reprovar condutas apresentadas pelo paciente, especialmente nos casos de uso abusivo de drogas,
ajudando-o a perceber a absurdidade das suas agdes.

C) Modificagdes na Paralinguagem podem ser de muito valor no entendimento do que ha de implicito na
comunicacao do paciente.

D) O contato visual da(o) enfermeira(o) com o paciente deve ser continuo em qualquer situagdo. A falta
de contato visual, desvio ou intermiténcia desse pode dar ideia de desinteresse pelo paciente
independente do seu quadro psiquico ou mental.

QUESTAO 44

Ao assumir a coordenacdo de saide mental de um municipio de 130.000 habitantes e que, em censos
populacionais ndo apresentou registro de nenhum morador de rua ou pessoa em situagdo de rua, um
enfermeiro buscou apoio na Portaria 3.088 para tentar propor ao gestor da saude a estruturagdo de uma
Rede para o Municipio. Marque a alternativa abaixo na qual todos os servigos apresentados possam ser
propostos para implanta¢ao ao gestor considerando apenas o quantitativo e qualitativo populacional:
A)Comunidade Terapéutica, CAPS II, Ambulatério de Psiquiatria;

B) CAPS I, CAPS;, Servigo Residencial Terapéutico;

C) NASF, Equipe de Consultério na Rua e CAPS II;

D) CAPSI, CAPSII, CAPSIII e Servico Residencial Terapéutico;

QUESTAO 45

E sabido que em situagdes de crise, em especial de agitagdo psicomotora, deve-se estabelecer uma forma

de contengdo que proteja o paciente, terceiros e o patrimonio de danos. Com relagdo a contengdo, marque

a alternativa que apresente uma afirmativa correta:

A) A contencdo fisica pode ser usada como puni¢do nos casos de pacientes rebeldes que ndo seguem as
normas da instituicao de saude, porém, devem ser empregadas por pouco tempo e nao pelo tempo
habitualmente entendido como terapéutico.

B) Dada a inocuidade da Contengao fisica, nao ha necessidade de que haja monitoramento regular do
paciente durante sua aplicacdo. O contrario pode-se dizer da contengdo mecanica que exige
monitoramento frequente do paciente pelo risco associado as medicacoes.

C) Orienta-se que a contengdo mecanica seja feita preferencialmente por duas pessoas para evitar o risco
de lesdo ao paciente ou aos profissionais, mas, também pode ser feita por apenas uma pessoa caso essa
tenha forca fisica suficiente para imobilizar o paciente.

D) Existem trés formas de contencdo, a verbal, a quimica e a fisica que devem ser empregadas nesta
sequéncia ou, em casos extremos, quando o paciente ndo aceita ou nao consegue aceitar a verbal e a
quimica, a sequéncia pode ser mudada para verbal, mecanica e quimica.
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QUESTAO 46

Para se desenvolver uma abordagem familiar ¢ importante aliar conhecimentos cientificos e tecnoldgicos
as habilidades de observacdo, comunicagdo, empatia e intervencao, o que requer aperfeicoamento de
competéncias profissionais. Na abordagem familiar, considera-se que a saude da familia vai além da soma
da saude dos individuos.

Solymos, Maricondi e Soares (2009) apontam que o profissional que trabalha com familia precisa
aperfeigoar em si mesmo trés aspectos fundamentais (BRASIL 2013). Observe os aspectos fundamentais
e os conceitos descritos abaixo:

Aspectos Fundamentais:

I - Uma existéncia sem preconceitos

I - Uma disponibilidade para os outros

III - Uma habilidade para se desfocar do problema

Conceitos:

( ) Esta postura exige ao profissional centrar a aten¢do nas possibilidades de vida que as pessoas e as
familias também tém.

( ) Esta postura exige saber reconhecer e valorizar o que ocorre em detrimento daquilo que se deseja;
interessar-se pelo cotidiano e modo de vida das pessoas e ndo unicamente por suas fraquezas ou
doengas.

( ) Esta postura significa uma flexibilidade pessoal em relagdo aos modos, tempos e lugares das
pessoas e suas familias.

( ) Esta postura faz nascer a percepcao de que as dificuldades podem ser equacionadas paulatinamente
e que a melhor intervengdo ¢ aquela que permite que a propria familia assuma a responsabilidade de
encontrar 0os meios para o seu enfrentamento.

Relacionando os conceitos com os aspectos fundamentais descritos acima, temos como sequéncia correta

da segunda coluna:

A) HI-TI-I-1T

B) HI-I-TI-111

C) I-II-MI-11T

D) [I-11I-1-1
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QUESTAO 47

Durante uma consulta de enfermagem a enfermeira identificou varias situagdes dignas de cuidado a partir
do histérico de uma paciente. Atentou-se, entretanto, a cinco delas que foram:

- O peso da paciente foi aferido em 90 quilos e sua estatura em 1,80 m;

- A paciente faz uso de Clozapina,

- A paciente queixa-se de enurese noturna;

- Paciente ndo consegue limpar a casa como o fazia antes da manifestagdo da doenga ou sofrimento
mental em curso.

- Paciente nao frequenta mais a igreja que gostava de frequentar antes da manifestagdo da doenca ou
sofrimento mental em curso e refere que os fiéis da igreja ndo mais a visitaram e isso a deixa triste.

Como percepcdes e condutas CORRETAS, diante do que foi percebido por ela, a enfermeira assumiu as

seguintes posturas e agoes:

A) Classificou a paciente como em estado de obesidade; entendeu que a enurese pode ser em decorréncia
de efeito colateral da medicagdo e orientou redugdo da ingesta de liquidos ap6s as 18:00, bem como,
urinar antes de se deitar; percebeu que a paciente apresenta dificuldade em realizar as atividades
instrumentais de vida diaria e que se encontra sob risco de isolamento social.

B) Classificou o paciente como em estado de sobrepeso; entendeu que a enurese nio esta relacionada ao
uso da medicacao e orientou reducdo da ingesta de liquidos apds as 18:00, bem como, urinar antes de
se deitar; percebeu que a paciente apresenta dificuldade em realizar as atividades de vida didria e que
se encontra sob risco de isolamento social.

C) Classificou o paciente como em estado de obesidade morbida; entendeu que a enurese ndo esta
relacionada ao uso da medicacao e orientou reducdo da ingesta de liquidos antes das 18:00, bem
como, urinar antes de se deitar; percebeu que a paciente apresenta dificuldade em realizar as
atividades instrumentais de vida didria e que se encontra sob risco de isolamento social.

D) Classificou a paciente como em estado de sobrepeso; entendeu que a enurese pode ser em decorréncia
de efeito colateral da medicacgdo e orientou reducdo da ingesta de liquidos apds as 18:00, bem como,
urinar antes de se deitar; percebeu que a paciente apresenta dificuldade em realizar as atividades
instrumentais de vida diaria e que se encontra sob risco de isolamento social.

QUESTAO 48

Em relagdo ao Sofrimento Mental na Atengao Basica analise as afirmativas abaixo.

I - Narealidade da atencdo basica, observa-se que tristeza, ansiedade, perda do prazer de viver e medo sdao
as queixas mais comuns.

I - Estudos demonstram que renda e cor da pele ndo tém relagdo com risco mais elevado de sofrimento
mental.

III - Os homens tém mais problemas relacionados ao uso de substancias psicoativas e tém cerca de duas
vezes mais chance de apresentarem algum sofrimento mental comum do que as mulheres.

IV - As sindromes mais comuns na atenc¢ao basica sdo a depressiva, a ansiosa e a de somatizagao.

Considerando as afirmativas acima se pode dizer que estio CORRETAS:

A)lell

B)lelV

C)llelll

D)llle IV
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QUESTAO 49

Analise as afirmativas abaixo sobre as Ferramentas de Abordagem Familiar na Atencdo Basica:

I - O genograma familiar ¢ uma representacao grafica da familia e identifica as relagdes e ligacdes da
familia com o meio onde ela vive.

I - O FIRO (Orientagdes fundamentais nas relagdes interpessoais) ¢ uma ferramenta importante na
avaliagdo do funcionamento da familia fornecendo informagdes sobre a organizacdo familiar e
posicionamento da familia diante dos problemas enfrentados.

Il - A entrevista familiar objetiva caracterizar o sistema familiar destacando a estrutura, o
desenvolvimento, funcionamento familiar, condi¢des materiais ¢ estado de saude dos seus membros.

IV - O projeto terapéutico de cuidado a familia ¢ uma ferramenta que abrange um conjunto de propostas de
condutas terapé€uticas articuladas a partir de discussdes em equipe interdisciplinar.

Considerando as afirmativas acima se pode dizer que estio CORRETAS:

A)lell

B)lelV

O)llelll

D)llle IV

QUESTAO 50

No contexto da Atencdo Basica a atuacdo da Equipe da Estratégia Satde da Familia junto ao paciente
com transtorno mental deve, EXCETO:

A) Conceituar familia e considerar sua complexidade.

B) Considerar o contexto sociocultural da familia.

C) Estar voltada para o paciente doente, independente dos outros membros da familia.

D) Cuidar com base na experiéncia da familia ao longo do tempo.

QUESTAO 51

Considere os termos técnicos referentes as substancias psicoativas e relacione corretamente as frases da 2°
coluna com o termo correspondente na 1? coluna.

I - Tolerancia

II - Intoxicagdo

I - Abstinéncia

IV - Adiccao

() Os sinais e sintomas ocorrem quando a substidncia psicoativa que vinha sendo utilizada
regularmente, por um longo periodo e/ou em altas doses, ¢ reduzida ou seu uso ¢ interrompido.

() O estado em que a administragdo repetida leva a diminuigao do efeito.

() Apego ou inclinagdo de alguém por um fato ou objeto.

() Os efeitos fisicos e psicoldgicos da substancia que desaparecem quando a substancia ¢ eliminada.

Pode-se dizer que a sequéncia CORRETA de numeragdo da segunda coluna ¢é:

AL IV, IL T

B)L II, IV, III

OLIV,L1

D)L L IV, I

QUESTAO 52

Leia o Conceito apresentado por MARCOLAN, 2013:

(...) configuram-se como um conjunto restrito de pessoas que, reunidas em uma constante de tempo e
espago, articulam-se por mutuas representacdes internas (objetivo, finalidade de ideias, comportamentos e
valores) e compartilham determinadas normas na realizacdo de uma tarefa (...).

Esse conceito refere-se a:

A) Grupo

B) Equipe de contencao mecanica

C) Equipe de pactuagdo de projeto terapéutico Singular

D) Equipe de gestao de Redes de Atencao Psicossocial
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QUESTAO 53

Os psicofarmacos sdo um recurso, entre outros, para o tratamento em Saude Mental, entretanto, o seu uso
so faz sentido quando dentro de um contexto de vinculo e de escuta. E a partir do momento em que o
usuario compreende e se corresponsabiliza pelo uso da medicagdo que passara a ndo somente demandar
“troca de receitas”, mas poderd se implicar um pouco diante das queixas que traz. BRASIL, 2013
(Cadernos de Atencao Basica, n. 34, p. 155)

Considerando os conhecimentos sobre psicofarmacos, marque (V) nas afirmativas VERDADEIRAS e
(F) nas afirmativas FALSAS:

()
()
()

()
()

Os Benzodiazepinicos Ativam o sistema Gaba, que ¢ um sistema inibitorio da fungdo neuronal e
tém efeitos ansioliticos com baixo risco de morte, quando comparados aos barbituricos.

Os antidepressivos, quando bem indicados, podem se configurar como ferramentas uteis e
confiaveis como indutor de sono em situacdes de adaptagdo a estresse.

Os neurolépticos agem basicamente bloqueando a transmissao da dopamina no cérebro, com efeitos
motores (uma espécie de ‘“contencdo quimica”), hormonais (aumento da prolactina) e sobre o
pensamento (melhora de sintomas psicdticos ou pensamento mais lento ou embotado).

Alguns antidepressivos apresentam formulagdo injetdvel de depdsito, sendo extremamente uteis nas
situagdes onde o uso diario por via oral torna-se muito dificil por motivos diversos.

O uso da categoria de benzodiazepinicos cresceu vertiginosamente em termos de prescricao abusiva
e indiscriminada, como panaceia universal para os problemas pessoais, familiares, sociais, com a
entrada da fluoxetina, um dos seus principais representantes, no mercado na década de 1990, com
um perfil mais ameno e seguro de efeitos indesejaveis.

Marque a alternativa que apresente a sequéncia CORRETA:
A)F,V,F,F, V.
B)F,F, V,F, V.
CO)V,F, V,F F.
D)V,F F,V,F.

QUESTAO 54

A esquizofrenia abrange todos os povos e culturas em uma incidéncia semelhante. Sua prevaléncia ¢ de
1% da populacdo total. O custo da esquizofrenia para a sociedade ¢ alto e afeta pessoas, de diferentes
culturas, constituindo-se em sobrecarga para a pessoa do doente, a familia e a comunidade. Neste sentido,
o Processo de Enfermagem ¢ uma ferramenta tecnoldgica de cuidado muito importante na assisténcia aos
clientes com esquizofrenia, produzindo contribui¢des e vantagens ao tratamento (STEFANELLI,
FUKUDA, ARANTES, 2008).

Sobre o Processo de Enfermagem aplicado no cuidado a pessoa com esquizofrenia analise as alternativas
abaixo:

I

I -

Na esquizofrenia os diagndsticos de enfermagem “Processo do Pensamento Perturbado”, “Percepg¢ao
Sensorial Perturbada” e “Isolamento Social” podem estar relacionados, respectivamente, a producao
alucinatoria, producao delirante e sintomas negativos.
Cuidados de enfermagem devem ser direcionados ao paciente em uso de antipsicoticos atipicos pelo
fato desses provocarem efeitos extrapiramidais tais como parkinsonismo, distonia, acatisia, discinesia
tardia e sindrome neuroléptica maligna.

II - Comunicar-se com o cliente utilizando termos concretos, compreender que as experiéncias sao reais

para o cliente e reconhecer que ele tem necessidade de manifestar sua sintomatologia sao intervengoes
de enfermagem segundo a Classificagdo Internacional de Interven¢des de Enfermagem (NIC).

Assinale a alternativa CORRETA:

A) Apenas I e Il estdo corretas.

B) Apenas IlI esta correta.

C) Apenas I e III estdo corretas

D) As alternativas LILIII, estdo corretas.
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QUESTAO 55

Na abordagem aos pacientes com transtornos mentais, o enfermeiro deve realizar, na avaliagdo inicial da
consulta de enfermagem, a descri¢ao das alteragdes das diferentes fungdes psiquicas da pessoa que podem
ser percebidas pelas suas manifestagdes comportamentais. Estabeleca uma relacdo entre as fungdes
psiquicas apresentadas na coluna A e as alteragdes psiquicas apresentadas na coluna B.

Coluna A:

1 - Afeto e Humor

2 - Linguagem
3 - Consciéncia
4 - Sensopercepcao
5 - Pensamento
6 - Inteligéncia
Coluna B:
() O cliente demora a responder aos estimulos e tem diminui¢do do interesse no ambiente.
() O cliente escuta vozes de comando.
() O cliente refere “ escutar” a cor azul do oceano.
( ) Incapacidade de resolver situagdes novas com rapidez e eficacia durante a realizacdo de tarefas.
( ) Apresenta hostilidade, desprezo, 6dio, labilidade emocional, raiva.
() Cliente afirma ser perseguido pelo vizinho.
( ) Apresenta logorreia e neologismo.
Assinale a alternativa com a sequéncia CORRETA:
A) 4,5,6,4,2,3,1
B) 1,2,4,6,4,2,3
C) 3,4,6,1,4,5,5
D) 3,4,4,6,1,5,2
QUESTAO 56

Os transtornos afetivos, conhecidos hoje como transtornos do humor, englobam uma gama de transtornos,
classificados segundo a CID-10 na categoria F30 (STEFANELLI, FUKUDA, ARANTES, 2008).
tratamento com o uso de Litio, cuidados de enfermagem devem ser ofertados por esta ser uma droga cuja
toxicidade exige o monitoramento por meio de exames laboratoriais da dosagem do litio no sangue
(denominado litemia). Sobre a coleta de sangue, o enfermeiro deve orientar que a mesma seja realizada:
A) De 6 a 8 horas apo6s a ingestao da ultima dose.

B) De 8 a 12 horas apds a ingestdo da tltima dose.

C) De 10 a 14 horas apo6s a ingestao da ultima dose.

D) De 6 a 12 horas apds a ingestdo da ultima dose.
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QUESTAO 57
Jodo, um jovem de 25 anos, portador de esquizofrenia paranoide, chega ao servico de emergéncia
psiquiatrica com comportamento agressivo e violento, apresentando produgdo alucinatéria do tipo vozes
de comando e pensamento delirante evidenciado por conduta persecutoria colocando em risco sua
integridade fisica e da sua familia que refere a recorréncia de tal situacdo quando o mesmo estd com raiva,
medo ou desesperanca diante algum evento. Quais seriam as condutas mais apropriadas que a equipe de
enfermagem deveria realizar neste caso?

A) Determinar fatores de risco para autoagressividade, avaliar condi¢des de heteroagressividade,
agressao ou raiva desproporcional as circunstancias, observar quando o paciente ganha confianga na
equipe para entdo conté-lo, contando com equipe minima de enfermagem com 5 profissionais para
este procedimento e garantir a assisténcia.

B) Proteger o paciente contra autoagressividade, manter a equipe unida para propria protecao, estabelecer
o controle, fornecer apoio emocional, dialogar até observar quando o paciente ganha confianga na
equipe para entdo conté-lo, contando com equipe minima de enfermagem com 5 profissionais para
este procedimento e garantir a assisténcia.

C) Determinar fatores de risco para violéncia, avaliar a hiperatividade, agressao ou raiva desproporcional
ao contexto. Observar quando o paciente ganha confianca na equipe para entdo conté-lo, contando
com equipe minima de enfermagem com 4 profissionais para este procedimento e assim garantir a
assisténcia.

D) Proteger o paciente contra heteroagressividade, manter a equipe pronta para conter o paciente,
contando com equipe minima de enfermagem com 4 profissionais para este procedimento, estabelecer
dominio verbal, oferecer equilibrio a situacdo e garantir a assisténcia.

QUESTAO 58

Sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem aos portadores de sofrimento mental assinale a

alternativa INCORRETA:

A) Todo o processo de enfermagem com o desenvolvimento de suas etapas ¢ ciclico, recorrente e
interdependente tendo as taxionomias de enfermagem Classificacdo de Diagndsticos de Enfermagem,
Classificacdo de Intervencdes e a Classificacdo de Diagnosticos como fundamentais para o seu
desenvolvimento.

B) A identificacio dos resultados, com o seu registro no prontuario, deve acontecer apds a
implementagao das intervengdes de enfermagem que por sua vez incluem a coordenacao do cuidado,
interagdes terapéuticas, promog¢ao de ambiente terapéutico, atividades de autocuidado e intervengdes
biopsicologicas.

C) A Coleta de Dados de enfermagem corresponde ao Historico de Enfermagem e deve incluir a historia
e a evolucdo do estado emocional e mental do cliente, considerando também os aspectos de satde
fisica.

D) O processo de enfermagem deve estar baseado num suporte tedrico que oriente a coleta de dados, o
estabelecimento de diagndsticos de enfermagem e o planejamento das acdes ou intervengdes de
enfermagem e que forneca a base para a avaliagao dos resultados de enfermagem alcangados.
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QUESTAO 59

Em estudos feitos por autores brasileiros a prevaléncia das deméncias apresenta uma média mundial de
6%, com amplitude de 2,2% na Africa a 9% na Europa. No Brasil, esta prevaléncia chega a 7,1%,
situando-se na faixa intermediaria internacional (STEFANELLI, FUKUDA, ARANTES, 2008).
Considerando a assisténcia de enfermagem a pessoa com manifestagdes de comportamento decorrentes de
Deméncia estabelega uma relagao entre os possiveis diagnosticos de enfermagem identificados na Coluna
A com os seus respectivos fatores relacionados na Coluna B:

Coluna A:

1 - Memoria prejudicada

2 - Confusao Cronica

3 - Processos de pensamento perturbado

4 - Sindrome de interpretagao ambiental prejudicada

Coluna B:

() crescente deteriorizacdo da capacidade cognitiva, diminui¢do da interpretacdo dos estimulos
ambientais conseqiientes aos distirbios da memoria, da orientacdo e da dificuldade de concentrar-
se.

( ) distarbios nas operagdes e atividades cognitivas, caracterizadas por dissonancia cognitiva,
egocentrismo e, por exemplo idéia de prejuizo, idéias depressivas, avareza.

( ) incapacidade de concentrar-se, de reter informagdes, no todo ou em parte e de desempenhar
atividades que desempenhava anteriormente.

( ) diminui¢do da percepg¢do sensorial, disfun¢do da orientagdo e memoria prejudicada.

Assinale a alternativa com a seqiiéncia CORRETA:

A) 4,1,3,2

B) 2,3,1,4

C) 4,3,1,2

D) 3,2,1,4

QUESTAO 60

O papel da enfermagem em saude mental e psiquidtrica envolve o desenvolvimento de agdes de

prevencao primaria, prevengdo secundaria e prevencao tercidria. Estabelega uma relagdo entre as agdes

destacadas na Coluna B com os respectivos niveis preventivos identificados na Coluna A.

1 - Preveng¢do Primaria

2 - Prevenc¢ao Secundaria

3 - Prevengdo Terciaria e reabilitagdo

Oferecimento de assisténcia pos-alta hospitalar para cliente e familia.

identificacdao de grupos vulneraveis a agravos a satide mental.

intervengdo em crise.

geréncia e avaliacdo de servicos de enfermagem de satide mental.

encaminhamento para servigos existentes na comunidade como oficinas abrigadas, programas

psicoeducacionais.

( ) planejamento e avaliagdo de unidades psiquidtricas em hospital geral bem como a avaliagdo do
cuidado nelas oferecido.

( ) atividades de educacao e orientagdo.

Assinale a alternativa com a seqiiéncia CORRETA:

A)3,1,3,1,3,3,1

NN SN S AN
~— N

B) 3,2,3,1,1,3,1
C) 2,1,3,1,3,3,2
D) 2,1,2,2,3,2,1
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