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INSTRUCOES

A prova terd duragdo de 4 (quatro) horas, incluindo o tempo de preenchimento do cartdo-resposta.

Utilize caneta esferografica azul ou preta no preenchimento do cartdo-resposta.

O candidato so podera retirar-se da sala apds 1 (uma) hora do inicio das provas.

Este caderno de provas contém 60 (sessenta) questdes de multipla escolha (A,B,C,D).

Cada questdo de multipla escolha apresenta uma Unica resposta correta.

Verifique se o caderno esta completo e sem imperfeicGes graficas. Se houver algum problema, comunique
imediatamente ao fiscal.

Durante a aplicacdo da prova é proibido qualquer tipo de consulta.

Este caderno de provas pode ser usado como rascunho, sendo a correcdo da prova feita Unica e exclusivamente pela
leitura eletronica do cartao-resposta.

Assine o cartdo-resposta no local indicado.

N3o serdo computadas questdes ndo assinaladas no cartdo-resposta, ou que contenham mais de uma resposta, emenda
ou rasura.

Ao término da prova, o cartdo-resposta devera ser devolvido ao fiscal da prova.

Somente sera permitido levar o caderno de questdes da prova objetiva apos 3 (trés) horas e 30 (trinta) minutos do inicio
da prova.

N3do é permitida a utilizacdo de qualquer aparelho eletronico de comunicacdo. Desligue e guarde em embalagem
fornecida pelo fiscal de sala: maquina fotografica, telefone celular, reldgio, gravador, bip, receptor, pager, notebook,
tablete eletronico, palmtop, régua de calculo, maquina de calcular e/ou qualquer outro equipamento similar.

Estrutura da Prova Objetiva

Quadro I]Bl- (.:ar-gos de Nivel Superior Il (Sat’uie) Identificacdo do Candidato
Disciplina N°® de Questoes
Lingua Portuguesa 20
Legislagao do SUS 05 Nome (em letra de formal)
Conhecimentos Locais 05
Conhecimentos Especificos 30
Total 60
GABARITO RASCUNHO Nome do Candidato
Apenas o fiscal de sala poderd destacar esta parte.
RASCUNHO
oi o it i i 25 Bi 2% 41 45 Bi ES
ox o7 2 L4 22, 27 a2 37 4% 47 B2 B7
o3 o8 i3 i8 23 28 38 a8 43 48 B3 E8
o4 oR i4 i9 24 29 34 39 44 49 B4 L]
o5 10 15 20 25 30 38 40 48 5o BB 6o
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Lincua PorTuGuESA Questoes De1 420

Para responder as questoes seguintes, assinale APENAS UMA alternativa correta e marque-a no cartio-resposta.

AS QUESTOES DE 1 A 18 ESTAO RELACIONADAS AO TEXTO ABAIXO
TEXTO
BEM-VINDOS A ERA DA CONFUSAO

Na semana passada, uma eleigéo presidencial que deveria ter como marca a volta da democracia
ao Zimbabue terminou em confusdo quando contas falsas no Twitter, no Facebook e no WhatsApp
disseminaram resultados contraditérios. O pais inteiro chegou a presenciar comemoragdes espontaneas
pela vitoria dos dois candidatos, o que resultou em confrontos violentos. Em um clima geral de
desconfianga, até observadores internacionais nao sabiam onde obter informacdes confiaveis. Toda essa
situacdo permite prever que o proximo governo enfrentard uma crise de legitimidade desde seu primeiro
dia.

Na India, o0 governo empreende verdadeira batalha contra uma onda de linchamentos depois que
rumores falsos viralizaram no WhatsApp sobre supostos sequestradores de criancas. Nacionalistas
interessados em aticar o odio religioso usam a plataforma para aprofundar a polarizacdo, que também tem
resultado em linchamentos. Em resposta, o0 WhatsApp limitou a 20 pessoas por vez, 0 numero de contatos
para 0s quais cada usuario pode encaminhar mensagens, buscando, assim, atrasar a viralizacdo das
noticias. A medida é mero paliativo, uma vez que as pessoas tenderdo a buscar outros aplicativos sem
essa limitacéo.

Nos Estados Unidos, em vista das eleicGes legislativas de novembro, o Facebook tem se
esforcado para reagir a um amplo ataque de fake news. Estima-se que 40% dos eleitores dos EUA foram
expostos a noticias falsas durante a elei¢do presidencial de 2016. Em uma reviravolta inesperada, agora
elas se voltam contra o presidente Donald Trump. O objetivo dos propagadores de fake news, muitos dos
quais vivem na Russia, ndo é apoiar um candidato ou outro, mas gerar confusdo generalizada, polarizacao
e desconfianca na propria democracia. Assim como muitos democratas questionam a legitimidade do
presidente, muitos republicanos poderdo vir a questionar a legitimidade do Congresso dos EUA - que,
agravando ainda mais a situacdo, poderia dar inicio a um processo de impeachment contra Trump.

Nunca antes a democracia dos EUA enfrentou ameaca tao séria.
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Na Gré-Bretanha, 52% dos eleitores votaram por deixar a Unido Europeia em 2016, atraidos por
uma enxurrada de informacdes falsas disseminadas por nacionalistas oportunistas. Em uma pesquisa
recente, uma porcentagem semelhante dos britanicos disse acreditar que os desembarques na Lua de 1969
a 1972 eram falsos. A triste ironia é que, pela primeira vez na historia, a maioria dos cidadaos pode
carregar no bolso todo o conhecimento do mundo, mas, a0 mesmo tempo, nunca esteve tdo vulneravel a
informacdes falsas.

Engana-se quem pensa que algumas mudancas nas leis e ajustes técnicos podem resolver a
situacdo e permitir que tudo volte a ser como antes. A humanidade testemunha os primeiros momentos
de uma nova era em que todo o relacionamento com a informacao - e a realidade como um todo - mudara
de maneira hoje inimaginavel. A democracia, tal como se concebe hoje, dificilmente sobrevivera a essa
transformacéo.

Basta considerar duas grandes tendéncias. A primeira: apenas 50% da popula¢do mundial tem
acesso a internet hoje. Nos proximos anos, a outra metade, potencialmente ainda mais vulneravel a
noticias falsas, também podera participar do debate online. Por exemplo, muitos aplicativos populares no
mundo em desenvolvimento concentram-se apenas em mensagens de voz, ja que parcela consideravel de
seus usuarios ndo sabe ler nem escrever, dificultando ainda mais a identificacdo de
informacdes falsas.

A segunda: o desenvolvimento de ferramentas baseadas em inteligéncia artificial, capazes de
manipular ou fabricar videos, arquivos de audio e fotos falsas - as chamadas deep fakes - ampliard
consideravelmente a dificuldade de separar fato de ficcdo, o que fara as fake news de hoje parecerem
brincadeira de crianca.

Daqui a alguns anos, um smartphone sera suficiente para simular uma sequéncia de noticias,
como as da CNN, por exemplo, na qual a perfeita imitagdo da voz de um apresentador famoso reportaria
um golpe militar em Washington ou um anuncio da Casa Branca sobre uma guerra iminente, sem meio
técnico para confirmar ou negar sua veracidade. Em uma futura elei¢do presidencial no Brasil, ndo sera
mais necessario atacar os concorrentes - pode-se simplesmente produzir um video em que o rival promete
que, se eleito, encerrar o programa Bolsa Familia, eliminar a propriedade privada ou qualquer absurdo
que o faca perder apoio. Confusos e desconfiados, os cidaddos se refugiardo ainda mais em suas bolhas
aparentemente seguras, isolados em relacdo a qualquer tipo de debate publico.

Heather Bryant, jornalista afiliada a Universidade Stanford, escreveu recentemente que
jornalistas, mesmo nos melhores jornais do mundo, estdo totalmente despreparados para distinguir fato
de ficcdo ao analisar deep fakes. Para complicar ainda mais a situacao, ha evidéncias crescentes de que

internautas parecem realmente preferir noticias falsas: em um estudo recente de Soroush Vosoughi, um
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pesquisador do MIT, conclui que as informacdes falsas tém 70% mais chances de serem retuitadas do que
noticias verdadeiras.

O impacto na politica externa seré igualmente expressivo. O interminavel ciclo de noticias falsas
e a rapida disseminacédo de opiniBes extremas (ou, por exemplo, falsos videos de atrocidades cometidas
por outro pais) reduzirdo o espacgo de negociagdes tranquilas para se chegar a compromissos aceitaveis
para todos os envolvidos. Em 1945, delegados de 50 paises se reuniram em S&o Francisco para desenhar
a ordem global p6s-Guerra. Foram oito semanas de negociagdo, com poucas interrup¢des. Hoje, 0 mesmo
seria praticamente impossivel. A necessidade de adotar posi¢es em minutos, instantaneamente acessiveis
em todo o mundo, afeta a capacidade da diplomacia de reduzir o risco de conflitos.

O debate sobre como salvar a democracia acabou de comecar. Nao existem solucdes faceis, e ha
anos de tentativas e erros dolorosos adiante - como testemunhado hoje no Zimbabue, na india, nos Estados
Unidos, no Reino Unido e em tantos outros paises. O Unico erro que ndo se pode cometer é fingir ser

possivel, de alguma forma, voltar aos velhos tempos.

Extraido de El PAIS - https://brasil.elpais.com/brasil/2018/08/06/0pinion/1533562312_266402.html

01) De acordo com o texto

(A) Os usuérios de aplicativos, de um modo
geral, transgridem ndo s6 a Lei das
Comunicacbes, mas também os limites do
respeito a democracia.

(B) Tecnologia, fake news e viralizacdo mudaréo
a democracia para sempre.

(€) A conduta da juventude, ndo raro, esta
condicionada aos desmandos veiculados por
aplicativos de redes sociais.

(D) O mundo inteiro sofre, hoje, as influéncias do
mau jornalismo.

02) No texto, o autor

(A) Evidencia a existéncia de um compromisso
dos usuérios de aplicativos com as
informagdes replicadas.

(B) Enfatiza a importancia do debate ético
travado na India para eliminar as
consequéncias das fake News.

(C) Mostra que a repercussdao de uma noticia
falsa pode atingir inOmeras pessoas em
poucos minutos e acarretar prejuizos de toda
ordem.

(D) Indica a necessidade de controle externo para
uso de aplicativos que disseminam noticias
falsas, como ocorreu nos E.U.A. e Inglaterra.

03) O enunciador, na construcao do seu discurso

(A) Vale-se tdo somente da linguagem
denotativa.

(B) Mostra-se impassivel na analise da realidade
enfocada.

(C) Apresenta, em certos trechos, pontuagdo
emotiva e aproveitamento do nivel coloquial
da linguagem.

(D) Sugere que a democracia passa por um
momento de instabilidade em razédo da livre
circulacéo de fake News.

|
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04) A declaragdo que constitui o altimo periodo
do texto tem carater

(A) Analitico.

(B) Restritivo.

(C) Retificador.
(D) Revolucionario.

05) Exerce fungéo predicativa o termo transcrito
em

(A) “inimaginavel” (L.33).
(B) “confusos” (L.51)

(C) “seguras” (L.52)

(D) “interminavel” (L.59).

06) O verbo é o ndcleo da informagéo em

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

(B) “...40% dos eleitores dos EUA foram
expostos a noticias falsas...” (L.16/17).

(¢) “O impacto na politica externa sera
igualmente expressivo.” (L.59).

(D) “0 mesmo seria praticamente impossivel”
(L.63/64).

07) As expressoes “até” (L.5) e “mesmo” (L.54)
denotam, respectivamente,

(A) Inclusdo e concessao.
(B) Modo e explicacao.

(C) Explicacéo e concessao.
(D) Limite e modo.

08) Uma analise dos elementos linguisticos que
compdem o texto permite afirmar

(A) “se”, em “Estima-se” (L.16), ¢é parte
integrante de “estima”.

(B) “existem”, em “Nao existem solucoes faceis”
(L.66), possui sujeito indeterminado.

(C) “considerar duas grandes tendéncias”, em
“Basta considerar duas grandes tendéncias.”
(L.35), tem valor subjetivo.

(D) Preserva-se a fungdo sintatica do termo
“evidéncias crescentes”, em “ha evidéncias
crescentes” (L.55), ao se substituir o verbo
HAVER por exisitir.

09) A forma transcrita, & esquerda, corresponde a
informacéo indicada, a direita, em

(A) “deveria” (L.1) — acdo hipotética futura
concluida no passado.

(B) “sabiam” (L.5) — acdo passada que se
prolonga no futuro.

(C) “pode” (L.12) — aclo que se esgota no
presente.

(D) “escreveu” (L.53) — acdo concluida no
passado.

10) Funciona, no texto, como paciente da agéo
nominal a expressao

(A) “de criangas” (L.9).

(B) “sem essa limitacdo” (L.13/14).
(C) “de impeachment” (L.22).

(D) “de voz” (L.38).

11) Funciona, no texto, como agente da acgdo
verbal a expresséo

(A) “A medida” (L.13).

(B) “O objetivo” (L.18).

(C) “solugdes faceis” (L.66).
(D) “aos velhos tempos” (L.69).

12)

“O unico erro que nao se pode cometer € fingir ser
possivel, de alguma forma, voltar aos velhos
tempos.” (L.68/69).

Sobre o periodo em evidéncia, € correto afirmar

(A) A estrutura oracional obedece ao processo
de coordenacao.

(B) A segunda oracgdo tem funcéo de adjunto
adnominal.

(C) A Ultima oragdo tem valor adjetivo.

(D) A segunda e terceira oracdo tém valor
passivo.
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13) O fragmento em que inexiste qualquer termo
usado em sentido conotativo é 0 que esta
transcrito em

(A) “...0 WhatsApp limitou a 20 pessoas por vez,
(...) buscando, assim, atrasar a viralizacdo das
noticias.” (L.11/12).

(B) “O objetivo dos propagadores de fake news,
muitos dos quais vivem na RuUssia, ndo €
apoiar um candidato ou outro, mas gerar
confusdo generalizada” (L.18/19).

(C) “Na Gra-Bretanha, 52% dos eleitores
votaram por deixar a Unido Europeia em
2016, atraidos por uma enxurrada de
informacBes falsas  disseminadas  por
nacionalistas oportunistas.” (L.24/25).

(D) “Confusos e desconfiados, os cidaddos se
refugiardo ainda mais em suas bolhas
aparentemente seguras” (L.51/52).

14) A alternativa em que h& possibilidade de
concordancia verbal facultativa, singular ou
plural, é a

(A) “Estima-se que 40% dos eleitores dos EUA
foram expostos a noticias falsas” (L.16/17).

(B) “...ha evidéncias crescentes” (L.55).

(C) “hd anos de tentativas e erros dolorosos
adiante” (L.66/67).

(D) “a maioria dos cidaddos pode carregar no
bolso todo o conhecimento do mundo”
(L.27/28).

15) Sobre 0s mecanismos linguisticos usados no
texto, € verdadeiro o que se afirma em

(A) O verbo “viralizaram” (L.9) apresenta-se
com a mesma regéncia que “reagir” (L.16).

(B) A forma verbal “ha”, em “hd anos de
tentativas e erros dolorosos adiante”
(L.66/67), pode ser substituida pela forma
verbal “ter”, ajustando-se na correlacdo
modo-temporal, sem prejuizo de ordem
gramatical..

(C) A particula “as”, em “...como as da CNN...”
(L.46), tem o mesmo valor morfologico de
“essa”, em “Toda essa situagdo” (L.5/6).

(D) A declaragcdo “Heather Bryant, jornalista
afiliada a Universidade Stanford, escreveu
recentemente” (L.53) apresenta, entre
virgulas, um vocativo.

16) Ha correspondéncia modo-temporal entre a
forma verbal simples “terminou (L.2) e¢ a
composta

(A) Tem terminado.
(B) Tinha terminado.
(C) Tivesse terminado.
(D) Teraterminado.

17) A oragdo “..que o proéximo governo
enfrentard uma crise de legitimidade desde
seu primeiro dia. (L.6/7) possui 0 mesmo
valor morfossintatico que a indicada na
alternativa

(A) “..que também tem resultado em
linchamentos.” (L.10/11).

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

(C) “..que (...) a maioria dos cidaddos pode
carregar no bolso todo o conhecimento do
mundo” (L.27/28).

(D) “...que o faga perder apoio.” (L.51).
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18) A alternativa em gue se apresenta uma informacao correta para a oragao transcrita a esquerda é

(A) “...uma vez que as pessoas tenderdao a buscar outros aplicativos sem essa limita¢ao.” (L.13/14) encerra
a declaragdo principal do periodo.

(B) “...que 40% dos eleitores dos EUA foram expostos a noticias falsas durante a elei¢do presidencial de
2016.” (L.16/17) Tem como funcdo sintatica objeto direto.

(C) “...mas, a0 mesmo tempo, nunca esteve tdo vulneravel a informagdes falsas.” (L.28/29) expressa uma
concessao a “todo conhecimento do mundo” (L.28).

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

elei¢do presidencial” (L.1).

AS QUESTOES 19 E 20 ESTAO RELACIONADAS AO TEXTO DA TIRINHA ABAIXO

TEXTO

i =3 |
- s i POIS €, MINHA SENHORA, € AQGUELE EM QUE

P P ! AAEZ\E, PEéSQL“SA f AAASAOGA, EAng € QUE EU SEJA QUADRADA,
R e DE AUDIENCIA MAS ELA NEO DEVIA ENGANAR O NOIVO, UM RAPAZ
PORENC Ut Mova. - TAS SERIO, ADVOGADPO, COM AQUELE OUTRC OPE-
B 7-9// QUE CANAL DE RARIO, IMAGINE, UMA MOGA DE TAO BOA FAMI’LIAE.

O QUE UM OPERARIO VAl PODER OFERECER A ELA?

PODE ATE SER QUE SEJA UM BOM RAPAZ MAS €
OPERARIO, NAD TENHO
NADA CONTRA OS OF

W_

Ming :
Th 6. || TV vOCE ESTA
‘\(‘9/////4/6....,.% VENDO?

E‘. 2 — ) 2

LAVADO, Joaquin Salvador. (QUINO). Toda Mafalda. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2000. p. 282.

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

(A) do distanciamento entre as necessidades imediatas de diferentes membros da mesma familia.
(B) da falta de zelo dos pais com relagdo ao momento de concentracdo dos filhos nos estudos.
(C) de discriminagdo e desrespeito aos sentimentos alheios.

(D) da necessidade de mudancas nas relagdes interpessoais e sociais.

20) No terceiro quadrinho

(A) “Pois ¢” sugere concordancia com algo que foi dito do outro lado da linha.
(B) “quadrada” esta empregada em seu denotativo.

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

(D) “pode” d4 ideia de certeza absoluta.
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LEGISLA(;AO po Sus

Questoes De21 425

21) A reducdo da mortalidade materna e infantil
¢ uma das prioridades do Pacto pela Vida,
integrante do Pacto pela Saude (2006).

S40 objetivos e metas para a reducdo da
mortalidade infantil, estabelecidos no Pacto pela
Vida (2006), exceto:

(A) Apoiar a elaboracdo de propostas de
intervencdo para a qualificacdo da atencéo as
doencas prevalentes.

(B) Criacdo de comités de vigilancia do 6bito em
80% dos municipios com populacdo acima de
80.000 habitantes, em 2006.

(C) Reduzir a mortalidade neonatal em 10%, em
2006.

(D) Reduzir em 50% os O&bitos por doenca
diarreica e 20% por pneumonia, em 2006.

22) Redistribuir poder e responsabilidade entre
0s trés niveis de governo com o objetivo de
prestar servicos de saude com maior
qualidade, em que cada esfera de governo é
autdbnoma e soberana nas suas decisdes e
atividades, respeitando os principios gerais e
a participagdo da sociedade, é o0 que
determina o seguinte principio organizativo
do Sistema Unico de Satde (SUS):

(A) Hierarquizacao.
(B) Descentralizacéo.
(C) Resolutividade.
(D) Regionalizacéo.

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

(A) Os servicos de saude de sistemas estaduais e
municipais de previdéncia social deverdo
integrar-se a direcdo correspondente do
Sistema Unico de Saude (SUS), conforme
seu ambito de atuagcdo, bem como quaisquer
outros Orgéos e servigos de saude.

(B) Os planos de saude serdo a base das
atividades e programacOes de cada nivel de
direcdo do Sistema Unico de Sadde (SUS), e
seu financiamento sera previsto na respectiva
proposta orcamentaria.

(C) Na prestacdo de servicos privados de
assisténcia a salde, serdo observados os
principios éticos e as normas expedidas pelo
6rgéo de direcdo do Sistema Unico de Sadde
(SUS) quanto as condicbes para seu
funcionamento.

(D) Os recursos financeiros do Sistema Unico de
Saude (SUS) serdo depositados em conta
especial, em cada esfera de sua atuacdo, e
movimentados  sob  fiscalizagdo  da
Conferéncia de Salde e do Ministério da
Saude.

24) Sobre a participagdo da comunidade na
gestdo do Sistema Unico de Sadde (SUS), é
correto afirmar que:

(A) O Conselho Nacional de Secretarios de
Saude (Conass) e o Conselho Nacional de
Secretarios Municipais de Saude (Conasems)
terdo representacdo no Conselho Nacional de
Saude.

(B) As Conferéncias de Saude e os Conselhos de
Salde terdo sua organizacdo e normas de
funcionamento definidas em Decreto.

(€) Os Conselhos de Saude devem se reunir a
cada quatro anos.

(D) A Conferéncia de Saude atua na formulagéo
de estratégias e no controle da execucao da
politica  de  salde na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos
econdmicos e financeiros.
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25) Os servicos de atendimento inicial a saude do
usuério no SUS sdo chamados de Portas de
Entrada. Séo Portas de Entrada as acoes e aos
servicos de salde nas Redes de Atencdo a
Saude os seguintes servicos, exceto:

(A) de atencdo terciaria.

(B) de atencéo de urgéncia e emergéncia.
(C) especiais de acesso aberto.

(D) de atengéo psicossocial.

CONHECIMENTOS LOCAIS

Questoes DE26 430

26) Que nome se da ao instrumento por meio do
qual a autoridade municipal apura a violagédo
das disposi¢cdes do Codigo de Postura do
municipio de Altos?

(A) Notificacao.

(B) Auto de Infracdo.
(¢) Embargo.

(D) Intimacéo.

27) Séao formas de provimento de cargo publico
no municipio de Altos, exceto:

(A) Nomeacéo.
(B) Readaptacéo.
(C) Exoneracéo.
(D) Reversao.

28) Para efeitos do IPTU - Imposto Predial
Territorial Urbano, assinale a alternativa que
se constitui um requisito minimo para que
uma propriedade esteja localizada em zona
urbana do municipio de Altos:

(A) Apenas a existéncia de meio fio ou
calcamento, com canalizacdo de 4guas
pluviais.

(B) Somente o abastecimento de agua.

(C) Exclusivamente, a existéncia de escola ou
posto de salde, a uma distancia de trés
quilémetros do imovel considerado.

(D) A existéncia de sistema de esgotos sanitarios
e rede publica de iluminacdo, com ou sem
posteamento para distribuicdo domiciliar.

29) Sobre a estabilidade do Profissional do
Magistério no municipio de Altos, ndo é
correto afirmar que:

(A) Como condicdo para a aquisicao de
estabilidade, ndo é obrigatoria a avaliacéo de
desempenho.

(B) Habilitado exclusivamente por concurso
publico para cargo efetivo, o Profissional do
Magistério  adquirird  estabilidade ao
completar o prazo de trés anos de efetivo
exercicio.

(¢) O servidor Profissional do Magistério so
perdera o cargo em virtude de sentenca
judicial transitada em julgado ou de processo
administrativo disciplinar no qual Ihe seja
segurada ampla defesa.

(D) Estabilidade do Profissional do Magistério é
a garantia constitucional que enseja a
permanéncia do concursado nomeado para o
cargo de provimento efetivo, depois de
cumprido o periodo compreendido para
realizacdo do estagio probatério.

30) Assinale abaixo o fator que ndo é observado
na avaliacdo de aptiddo e capacidade do
servidor nomeado no municipio de Altos,
durante o estagio probatorio:

(A) Assiduidade.

(B) Disciplina.

(¢) Empatia.

(D) Capacidade de iniciativa.

[ CARGO: 128 - PSICOLOGO NASF

Pagina 10/ 24




CONHECIMENTOS Especiricos

Questoes DE31 460

31) Analise as afirmativas abaixo e assinale a
alternativa correta.

(A) No Transtorno da Personalidade Antissocial
estd presente o desrespeito e violacdo dos
direitos alheios, que ocorre desde a infancia.
Nesse tipo de transtorno, €é comum
encontrarmos: incapacidade de adequar-se as
normas  sociais  com relacio  a
comportamentos licitos, indicada pela
execucdo repetida de atos que constituem
motivo de detencéo; propensao para enganar,
indicada por mentir repetidamente, usar
nomes falsos ou ludibriar os outros para obter
vantagens pessoais ou prazer; impulsividade
ou fracasso em fazer planos para o futuro;
irritabilidade e agressividade, indicadas por
repetidas lutas corporais ou agressoes fisicas;
desrespeito irresponsavel pela seguranca
propria. ou alheia; irresponsabilidade
consistente, indicada por um repetido
fracasso em manter um comportamento
laboral consistente ou de honrar obrigacdes
financeiras; e auséncia de remorso, indicada
por indiferenca ou racionalizacdo por ter
ferido, maltratado ou roubado alguém.

(B) No Transtorno da Personalidade Dependente
existe uma instabilidade dos relacionamentos
interpessoais, da autoimagem, dos afetos e
acentuada impulsividade, que se manifesta
no inicio da idade adulta e esta presente em
uma variedade de contextos.

() Na  depressao melancélica, ocorre
lentificacdo psicomotora, anedonia,
alteracdes do sono e do apetite, piora dos
sintomas no periodo da manha com melhora
no periodo da tarde e ideias de culpa.

(D) As paranoias se caracterizam por dificuldade
e conflitos intrapsiquicos e interpessoais que
mantém o sofrimento, a frustracdo, a
angustia, 0 empobrecimento e a inadequacéao
do Eu nas relagdes interpessoais.

32) Sdo alguns dos fundamentos tedricos que
caracterizam a psicoterapia breve:

(A) Fator tempo e manejo da relagdo
transferencial.

(B) Alianca terapéutica e planejamento.

(€) Foco e motivacéo.

(D) Objetivos e metas terapéuticas e flexibilidade
do terapeuta.

33) A psicoterapia de grupo ¢ uma modalidade de
terapia com eficacia semelhante a da
psicoterapia psicodinamica individual. Ela
tem uma ampla gama de aplicacdes e se
baseia no uso da maioria dos conceitos e
técnicas psicoterapicas adaptadas ao setting
grupal, no qual se desenvolvem todos os
fendmenos da dindmica grupal. Sobre esse
tema, analise as afirmativas abaixo e assinale
a alternativa correta.

I. O grupo oferece ao terapeuta, por meio da
interacdo de seus integrantes, um acesso
privilegiado aos conflitos e relacionamentos
(vinculos) que eles estabelecem, podendo
assim abordar e tratar as patologias
existentes. Isso constitui a principal
semelhanca entre a psicoterapia
psicodinamica individual e a de grupo. Em
ambas as técnicas, 0s vinculos fazem parte do
aqui-e-agora e sao relatadas pelo paciente.

Il. A existéncia de um grupo pressupde uma
série de caracteristicas psicoldgicas que Ihe é
intrinseca e, portanto, definidora de o que €
um grupo. Esse conjunto de caracteristicas se
chama atmosfera grupal e ocorre em todos os
grupos humanos, independentemente da sua
finalidade. Um terapeuta de grupo deve
compreendé-los adequadamente para
minimizar os seus efeitos obstrutivos e
maximizar os seus efeitos catalisadores de
mudancas e de crescimento emocional.
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[1l. Um grupo esta sempre em movimento,
apoiado em duas forcas opostas: uma
tendendo a sua coesdo e outra a sua
desintegracéo. A coesdo do grupo, como um
fator terapéutico primario, inclui sentimentos
como o0s de pertinéncia e o0s de
pertencimento.

IV. Mesmo tendo a ideia de que a psicoterapia
grupal e a individual tém a mesma eficécia,
ainda assim precisamos tentar prever quais
s80 os aspectos dos pacientes que indicam um
bom ou mau resultado no grupo. Nesse
sentido, podemos pensar em dois aspectos:
diagnostico  clinico e  caracteristicas
individuais.

V. A dindmica grupal é o conjunto de regras e
combinagOes que organizam e possibilitam o
processo grupal terapéutico. Sdo as “regras
do jogo”. Ela inclui os aspectos praticos do
tratamento: local, horério, frequéncia e
duracdo das sessbes, honorarios, férias,
nimero de participantes, grupo aberto ou
fechado, etc. Ao mesmo tempo, a dinamica
também funciona como um “organizador
psicoldgico” que estabelece limites e fungdes
e proporciona a seguranga necessaria para 0s
pacientes poderem se desnudar ao longo do
tratamento.

(A) Estdo corretas apenas as afirmativas I, IV e
V.

(B) Estdo corretas apenas as afirmativas I, 11 e I11.

(C) Estdo corretas apenas as afirmativas 1l e V.

(D) Estéo corretas apenas as afirmativas Il e V.

34) Sobre a legislacdo em Saude Mental, analise
as afirmativas e assinale a alternativa correta.

(A) A Lei Federal n°® 10.216 de 06/04/01 tem
como base o projeto do deputado mineiro
Paulo Delgado, elaborado a partir de
discusséo do movimento da luta
antimanicomial. Aprovado sem
modificagfes, constitui um dos atuais
respaldos legais da Reforma Psiquiétrica.

(B) A Lei n°® 10.708 de 31/7/2003, aprovada em
curto prazo pelo Congresso Nacional,
instituiu o Programa De Volta para Casa.
Essa nova lei possibilita a alta e a reinsercéo
social de pessoas internadas ha no minimo
dois anos em hospitais psiquiatricos.
Recebendo uma bolsa-auxilio reabilitacdo,
estas pessoas podem retornar para 0 proprio
lar para lares substitutos ou para moradias
protegidas.

(€) De acordo com o atual Codigo Civil, quando
0 portador de sofrimento mental é
considerado civilmente incapaz, de acordo
com esses critérios, sua interdicdo, relativa
ou absoluta, é promovida mediante
solicitacdo de familiares ou do Ministério
Publico, ou seja, solicita-se que a pessoa,
considerada louca, seja impedida de exercer
0s atos da vida civil. Caso aceite o pedido de
interdig&o, o juiz nomeia um curador, ou seja,
uma outra pessoa, preferencialmente o
familiar mais préximo, que deve passar a
cuidar dos interesses da pessoa curatelada.

(D) Existem varias Portarias Ministeriais, que séo
normas legais reguladoras da rede de atencao
a Salde Mental, emitidas pelo Poder
Executivo. Dentre elas, a Portaria n® 336, que
estabelece diretrizes e normas para a
assisténcia  hospitalar em  psiquiatria,
reclassifica os hospitais psiquiatricos, define
e estrutura a porta de entrada para as
internacGes psiquiatricas na rede do SUS.

35) Os agentes de mudancas comuns as diversas
psicoterapias englobam os seguintes itens:

(A) A relacdo paciente-terapeuta, a catarse e a
motivacgao para a mudanca.

(B) Motivacdo, insight e manejo da relagéo
transferencial.

(C) Experiéncia afetiva, aumento de habilidades
cognitivas e regulagdo do comportamento.

(D) Alianca  terapéutica, regulacdo  do
comportamento e planejamento.
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36) Sdo algumas das etapas do Psicodiagnostico:

(A)

(B)
(€)

(D)

37) Analise as

(A)

(B)

(€)

Elaboracdo do informe  escrito e
encerramento.

Contato inicial e diagndstico.

Aplicacdo de testes e técnicas projetivas e
foco.

Entrevista e alianga terapéutica.

afirmativas abaixo sobre
Dinamica de Grupo e assinale a alternativa
correta.

As principais teorias que desenvolveram o
estudo da dindmica de grupo, além da teoria
de campo, de Kurt Lewin, foram: a teoria
socionémica, de Jacob Levy Moreno; a teoria
da interagéo, de Bales; a teoria dos sistemas,
de Newcomb, Miller, etc; a teoria
psicanalitica, de Freud, Bion, Eric Berne,
etc.; e a teoria cognitiva e construtivista, de
Jean Piaget.

A dindmica de grupo tem estudado muito os
estilos de lideranca. Em um dos primeiros
estudos de Moreno, trés atmosferas grupais
foram experimentalmente criadas:
autocrética, democrética e laissez faire. Em
cada uma dessas atmosferas grupais, havia
um tipo diferente de lideranca.

O objetivo do estudo da dinamica de grupo,
gue é um ramo da sociologia, consiste em
estudar a natureza (ou estrutura) dos grandes
grupos; a dinamica da vida grupal e o seu
funcionamento, assim como 0 Seu processo
de desenvolvimento, fendmenos e principios
que lhe regem, e as forcas psicoldgicas e
sociais que lhe influenciam (como por
exemplo, forcas de atracéo, rejei¢do, coeséo,
a lideranca, a resisténcia a mudanca, a
interdependéncia, etc.).

(D)

Segundo o criador do termo “dindmica de
grupo” e seu principal pesquisador, Kurt
Lewin, a preocupacgdo central com o estudo
dos grandes grupos em suas dimensdes mais
concretas e existenciais € atingir a
autenticidade nas suas relacOes, a
criatividade e a funcionalidade nos seus
objetivos: Para ists, é importante descobrir
que estruturas sdo mais favoraveis, que clima
de grupo permite isso, que tipo de lideranga é
mais eficaz, que técnicas sdo mais funcionais
e facilitadoras, como se ddo os mecanismos
de atracdo e rejeicdo interpessoais, etc.

38) De acordo com o Codigo de Etica

(A)

(B)

(€)

(D)

Profissional do Psicologo, é correto afirmar:

O psicldlogo baseard o seu trabalho no
respeito e na promoc¢do da liberdade, da
dignidade, da igualdade e da integridade do
ser humano, apoiado nos valores que
embasam a Constitui¢do Federal de 1988.

O psicologo, quando participar de greves ou
paralisages, garantira que as atividades de
emergéncia ndo sejam interrompidas e haja
prévia comunicacdo da paralisacdo aos
responsaveis pelos servigcos atingidos pela
mesma.

O psicologo, no relacionamento com
profissionais ndo psicologos, encaminhara a
profissionais ou entidades habilitados e
qualificados demandas que extrapolem seu
campo de atuacdo e compartilhard somente
informacdes relevantes para qualificar o
servico prestado, resguardando o carater
confidencial das comunicacdes, assinalando
a responsabilidade, de quem as receber, de
preservar o sigilo.

As transgressdes dos preceitos do Codigo de
Etica Profissional do Psic6logo constituem
infracdo disciplinar, com a aplicacdo das
seguintes penalidades, na forma dos
dispositivos  legais ou  regimentais:
adverténcia, multa, suspensdo do exercicio
profissional por até 60 dias ou cassacdo do
exercicio profissional.
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39) A lei N° 8080 de 1990, dispGe sobre as

(A)

(B)

(€)

condigbes para a promocdo, protecdo e
recuperacdo da salde, a organizagdo e 0
funcionamento dos servigos correspondentes
e da outras providéncias. Sobre esse tema, é
correto afirmar.

A salde é um direito fundamental do ser
humano, devendo o Estado prover as
condicBes indispensdveis ao seu pleno

exercicio. O dever do Estado de garantir a
salde consiste na formulacdo e execucédo de
politicas econémicas e sociais que visem a
reducdo de riscos de doencas e de outros
agravos e no estabelecimento de condicdes
gue assegurem acesso universal e igualitario
as acdes e aos servicos para a sua promogao,
protecdo e recuperacdo. Esse dever do Estado
exclui o das pessoas, da familia, mas ndo o
das empresas e da sociedade.

Sdo alguns dos principios das acbes e
servicos publicos de salde e o0s servicos
privados contratados ou conveniados que
integram o Sistema Unico de Saude:
preservacdo da autonomia das pessoas na
defesa de sua integridade fisica e moral,
descentralizacéo politico-administrativa,
com direcdo Unica em cada esfera de
governo; e organizacao dos servigos publicos
de modo a evitar duplicidade de meios para
fins idénticos.

A direcdo do Sistema Unico de Satde (SUS)
é Unica, sendo exercida em cada esfera de
governo pelos seguintes 6rgdos: | - no &mbito
da Unido e do Distrito Federal, pelo
Ministério da Saude; Il - no &mbito dos
Estados, pela respectiva Secretaria de Salude
ou 6rgdo equivalente; e 11l - no &mbito dos
Municipios, pela respectiva regional de
Saude.

(D)

S&o algumas das competéncias da direcdo
nacional do Sistema Unico da Salde
(SUS): participar da definicdo de normas e
mecanismos de controle, com érgéo afins, de
agravo sobre o meio ambiente ou dele
decorrentes, que tenham repercussdo na
salde humana; participar da definicdo de
normas, critérios e padrdes para o controle
das condicdes e dos ambientes de trabalho e
coordenar a politica de saude do trabalhador;
coordenar e participar na execucao das agdes
de vigilancia epidemiol6gica; implementar o
Sistema Nacional de Sangue, Componentes e
Derivados; realizar pesquisas e estudos na
area de saude; definir as instancias e
mecanismos de controle e fiscalizacdo
inerentes ao poder de policia sanitéria; e
fomentar, coordenar e executar programas e
projetos estratégicos e de atendimento
emergencial.

40) A lei n° 8142, de 1990, dispde sobre a

(A)

participacdo da comunidade na gestdo do
Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as
transferéncias  intergovernamentais  de
recursos financeiros na area da saude e da
outras providéncias. Sobre esse tema é
correto afirmar.

O Sistema Unico de Saude (SUS) contara, em
cada esfera de governo, sem prejuizo das
funcbes do Poder Legislativo, com as
seguintes instdncias  colegiadas: a
Conferéncia de Saude e o Conselho de
Saude.

[ CARGO: 128 - PSICOLOGO NASF

Pagina 14 / 24




(B) A Conferéncia de Saude reunir-se-a4 a cada
dois anos com a representacdo dos Vvarios
segmentos sociais, para avaliar a situacao de
salide e propor as diretrizes para a formulagédo
da politica de saude nos niveis
correspondentes, convocada pelo Poder
Executivo ou, extraordinariamente, por esta
ou pelo Conselho de Saude. O Conselho de
Saude, em carater permanente e deliberativo,
0rgdo colegiado composto por representantes
do governo, prestadores de servico e
profissionais de saude, atua na formulagéo de
estratégias e no controle da execucdo da
politica  de  saude na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos
econémicos e financeiros, cujas decisdes
serdo homologadas pelo chefe do poder
legalmente constituido em cada esfera do
governo.

(¢) Os recursos do Fundo Nacional de Saude
(FNS) serdo alocados como cobertura das
acOes e servicos de salde a serem
implementados pelos Municipios, Estados e
Distrito Federal. Destinar-se-d0  a
investimentos na rede de servigos, a
cobertura  assistencial ~ambulatorial e
hospitalar e as demais acdes de salde e serdo
repassados de forma regular e automaética
para 0s Municipios, Estados e Distrito
Federal. Serdo destinados, pelo menos,
sessenta por cento, aos Municipios, afetando
-se 0 restante aos Estados.

(D) Para receberem os recursos, 0s Municipios,
os Estados e o Distrito Federal deverdo contar
com: Fundo de Saude; Conselho de Saude;
contrapartida de recursos para a saiude no
respectivo orcamento; e comissdao de
elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e
Salarios (PCCS), previsto o prazo de um ano
para sua implantacgéo.

41) Sobre a Norma Operacional Basica do
Sistema Unico de Satde, a NOB-SUS/96, é
correto afirmar que:

(A)

(B)

(€)

(D)

A Norma Operacional Bésica tem por
finalidade primordial promover e consolidar
o pleno exercicio, por parte do poder publico
municipal com a consequente redefinicdo das
responsabilidades dos Estados e da Unido,
avancando na consolidacdo dos principios do
SUS.

Sdo identificados trés papéis basicos para o
Estado, os quais ndo sdo, necessariamente,
exclusivos e sequenciais. O primeiro desses
papéis é exercer a gestdo do SUS, no dmbito
estadual. O segundo papel é promover as
condicdes e incentivar o poder Municipal
para que assuma a gestdo da atencdo a saude
de seus municipes, sempre na perspectiva da
atencdo integral. Finalmente, o terceiro, 0
mais importante e permanente papel do
Estado, € ser o promotor da harmonizacéo, da
integracdo e da modernizagdo dos sistemas
municipais, compondo, assim, o0 SUS-
Estadual.

No que respeita ao gestor federal, séo
identificados dois papéis basicos: exercer a
gestdio do SUS, no ambito nacional, e
fomentar a harmonizacdo, a integragéo e a
modernizagdo dos sistemas estaduais,
compondo, assim, o0 SUS-Nacional.

O financiamento do SUS ¢é de
responsabilidade das trés esferas de governo
e cada uma deve assegurar o aporte regular de
recursos, ao respectivo fundo de salde.

42) De acordo com a Norma Operacional da

(A)

(B)

Assisténcia a Saude / SUS (NOAS-SUS)
2002, sdo conceitos chaves para a
organizacdo da assisténcia no ambito
estadual que deverdo ser observados no plano
diretor de Regionalizagéo (PDR).

Unidade territorial de qualificagdo na
assisténcia a saude e Municipio-sede do
modulo assistencial.

Regido de Saude e Plano Diretor de
Investimentos.
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(C) Mddulo Assistencial e  Mecanismos de
Relacionamento Intermunicipal.
(D) Municipio polo e Fluxo de Referéncia.

43) Sobre as equipes do Consultério de Rua, é
correto afirmar.

(A) A responsabilidade pela atencdo a satde da
populagéo de rua, como de qualquer outro
cidaddo, € de todo e qualquer profissional do
Sistema Unico de Salde, com destaque
especial para a estratégia de saude da familia.

(B) As equipes deverdo realizar suas atividades
de forma itinerante, desenvolvendo a¢fes na
rua, em instalacdes especificas de unidade
movel. As acdes devem ser articuladas e em
parceria com as demais equipes de atencéo
basica do territério (UBS e NASF), e dos
Centros de Atencdo Psicossocial, da Rede de
Urgéncia e dos servigos e instituicoes
componentes do Sistema Unico de
Assisténcia Social, entre outras instituicdes
publicas e da sociedade civil.

(C) As equipes dos Consultdrios na Rua deverdo
cumprir a carga horaria minima semanal de
20 horas. Porém, seu horédrio de
funcionamento devera ser adequado as
demandas das pessoas em situacdo de rua,
podendo ocorrer em periodo diurno e/ou
noturno em todos os dias da semana.

(D) As equipes dos Consultérios na Rua podem
estar vinculadas aos Nucleos de Apoio a
Salude da Familia e, respeitando os limites
para vinculacdo, cada equipe sera
considerada como uma equipe de Saltde da
Familia para vinculacdo ao NASF.

44) Trata-se de um item necessario a Estratégia
de Saude da Familia:

(A)

(B)

(€)

(D)

O ndmero de agente comunitario de salde
(ACS) deve ser suficiente para cobrir 100%
da populacgdo cadastrada, com um maximo de
750 pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe
de Saude da Familia, ndo ultrapassando o
limite maximo recomendado de pessoas por
equipe.

A jornada de 40 horas deve observar a
necessidade de dedicacdo minima de 30
horas da carga horaria para atividades na
equipe de Saude da Familia, podendo,
conforme decisdo e prévia autorizacdo do
gestor, dedicar até oito horas do total da carga
horéaria para prestacdo de servigos na rede de
urgéncia do municipio ou para atividades de
especializacdo em Saude da Familia,
residéncia  multiprofissional e/ou de
Medicina de Familia e de Comunidade, bem
como atividades de educacdo permanente e
apoio matricial.

Cada equipe de Saude da Familia deve ser
responsavel por, no maximo, 5.000 pessoas,
sendo a média recomendada de 3.500,
respeitando critérios de equidade para essa
definicdo. Recomenda-se que o ndmero de
pessoas por equipe considere o grau de
vulnerabilidade das familias daquele
territorio, sendo que, quanto maior o grau de
vulnerabilidade, maior devera ser a
quantidade de pessoas por equipe.
Cadastramento de cada profissional de saude
em, no maximo, duas equipes de Saude da
Familia, excecdo feita somente ao
profissional médico, que poderéa atuar em, no
maximo, trés equipes de Salde da Familia e
com carga horéria total de 40 horas semanais.

45) A portaria 154, de 2008, disciplina

procedimentos sobre a emisséo de certidao de
tempo de contribuicdo pelos regimes proprios
de previdéncia social. Sobre esse tema, é
correto afirmar.
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(A) E permitida a contagem de tempo de
contribuicdo de atividade privada com a de
servico publico ou de mais de uma atividade
no servico puablico, mesmo quando
concomitantes.

(B) Os entes federativos e o INSS deverdo
disponibilizar na rede mundial de
computadores — internet - as respectivas
certiddes de tempo de contribui¢do emitidas,
digitalizadas, para permitir a confirmagéo da
veracidade por parte do  regime
previdenciario destinatario.

(¢) No caso de acumulacdo licita de cargos
efetivos no mesmo ente federativo, podera
ser emitida certidao de tempo de contribuicéo
tanto do cargo do qual o servidor se exonerou
ou foi demitido quanto do cargo que continua
ativo.

(D) Quando solicitado pelo servidor que exerceu
cargos constitucionalmente acumulaveis, é
permitida a emissdo de CTC Unica com
destinacdo do tempo de contribuicdo para
todos os regimes previdenciarios distintos,
devendo constar o periodo integral de
contribuicdo aos regimes préprios de
previdéncia social, bem como os periodos a
serem aproveitados em cada um dos regimes
instituidores,  segundo  indicacdo  do
requerente.

46) Sobre o NASF, assinale a alternativa correta:

(A) Dentro do escopo de apoiar a insercdo da
Estratégia de Saude da Familia na rede de
servicos e ampliar a abrangéncia, a
resolutividade, a territorializacdo, a
regionalizacdo, bem como a ampliacdo das
acOes da Atengdo Primaria & Saude no Brasil,
0 Ministério da Saude criou os Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF), mediante
a Portaria GM n° 154, de 24 de janeiro de
2008. Um NASF deve ser constituido por
uma equipe, na qual profissionais de
diferentes areas de conhecimento atuam em

(B)

(€)

(D)

conjunto com os profissionais das equipes de
Saude da Familia, compartilhando e
apoiando as praticas em saude nos territorios
sob responsabilidade das equipes de Saude da
Familia. Tal composicdo é definida pelas leis
de regulamentacéo do SUS. O NASF também
se constitui porta de entrada do sistema para
0s usuarios e de apoio as equipes de Salde da
Familia.

O NASF deve atuar dentro de algumas
diretrizes relativas a Atengdo Primaria a
Saude, a saber: acdo interdisciplinar;
educacdo permanente em salude da
populacéo; desenvolvimento dos
profissionais; integralidade; e participacao
social. Assim, a organizacdo dos processos
de trabalho dos NASF, tendo sempre como
foco o territorio sob sua responsabilidade,
deve ser estruturada priorizando 0
atendimento compartilhado e
interdisciplinar, com troca de saberes,
capacitacdo e responsabilidades mutuas,
gerando  experiéncia para todos 0s
profissionais envolvidos, mediante amplas
metodologias, tais como estudo e discussao
de casos e situagOes, projetos terapéuticos,
orientacOes e atendimento conjunto etc.
Intervengbes diretas do NASF frente a
usuarios e familias podem ser realizadas, mas
sempre sob encaminhamento das equipes de
SF com discussbes e negociacdo a priori
entre os profissionais responsaveis pelo caso.
Tal atendimento direto e individualizado pelo
NASF ocorrerd apenas em situacdes
extremamente necessarias.

O NASF é composto de sete areas
estratégicas, que representam o0s diversos
capitulos da presente publicacdo. S&o elas:
salde da crianca/do adolescente e do jovem;
salde mental; reabilitacdo/saude integral da
pessoa idosa; alimentacao e nutri¢do; servigo
social; assisténcia farmacéutica; e atividade
fisica/préticas corporais.
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47) Sobre a internacdo psiquidtrica, assinale a
alternativa correta.

(A) A internacdo psiquiatrica involuntaria e
compulsoria somente sera realizada mediante
laudo médico circunstanciado que caracterize
0S Seus motivos.

(B) A pessoa que solicita voluntariamente sua
internacdo, ou que a consente, deve assinar,
no momento da admissao, uma declaracdo de
que optou por esse regime de tratamento. O
término da internacdo voluntaria dar-se-&
somente por solicitacdo escrita do paciente.

(C) A internacdo psiquiatrica involuntaria
deverd, no prazo de setenta e duas horas, ser
comunicada ao Ministério Publico Estadual
pelo responsavel técnico do estabelecimento
no qual tenha ocorrido, devendo esse mesmo
procedimento ser adotado quando da
respectiva alta. O término da internagdo
involuntaria dar-se-a4 somente por solicitacdo
escrita do especialista responsavel pelo
tratamento.

(D) A internacdo voluntaria ou involuntaria
somente sera autorizada por méedico
devidamente registrado no  Conselho
Regional de Medicina - CRM do Estado onde
se localize o estabelecimento.

48) De acordo com a Portaria n® 224/92, assinale
a alternativa correta.

(A) O atendimento em salde mental prestado em
nivel ambulatorial compreende um conjunto
diversificado de atividades desenvolvidas nas
unidades bésicas/centros de saude e/ou
ambulatérios especializados,
obrigatoriamente ligados a policlinicas,
unidades mistas ou hospitais.

(B) Os NAPS/CAPS podem constituir-se
também em porta de entrada da rede de
servicos para as acdes relativas a saude
mental, considerando sua caracteristica de
unidade de saude local e regionalizada.

(€)

(D)

Atendem também a pacientes referenciados
de outros servigos de saude, dos servicos de
urgéncia psiquiatrica ou egressos de
internacdo  hospitalar.  Deverdo  estar
integrados a uma rede centralizada e
hierarquizada de cuidados em saude mental.
A equipe técnica minima para atuacdo no
NAPS/CAPS, para o atendimento a 30
pacientes por turno de 4 horas, deve ser
composta por: 1 (um) médico psiquiatra; 1
(um) enfermeiro; 4 (quatro) outros
profissionais de nivel superior (psicologo,
assistente social, terapeuta ocupacional e/ou
outro profissional necessario a realizacdo aos
trabalhos) e profissionais de niveis médio e
elementar necessarios ao desenvolvimento
das atividades.

Os servicos de urgéncia psiquiatrica em
prontos-socorros gerais funcionam
diariamente durante 24 horas e contam com o
apoio de leitos de internacdo para até 72
horas, com equipe multiprofissional. O
atendimento resolutivo e com qualidade dos
casos de urgéncia tem por objetivo evitar a
internagdo hospitalar, permitindo que o
paciente retorne ao convivio social, em curto
periodo de tempo. Os servigos de urgéncia
psiquiatrica ndo devem ser regionalizados.
Esses servicos devem oferecer, de acordo
com a necessidade de cada paciente, as
seguintes atividades: a) avaliacdo medica,
psicolégica e social; b) atendimento
individual (medicamentoso, de orientacao,
dentre outros; c¢) atendimento grupal (grupo
operativo, de orientacdo); d) atendimento a
familia (orientagdo, esclarecimento sobre o
diagnostico, dentre outros).

49) As afirmativas abaixo dizem respeito ao

Projeto Terapéutico Singular (PTS). Sendo
assim, assinale, nos parénteses, V para as
afirmativas verdadeiras ou F para as falsas:
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() O Projeto Terapéutico Singular (PTS) é
configurado como uma ferramenta de
cuidado Unica, construida coletivamente no
trabalho em equipe e exclusiva para cada
pessoa. Por meio da participacdo do proprio
usuario e dos demais envolvidos, por
intermédio de suas histdrias, vivéncias e dos
seus niveis de contratualidade, podemos
construir um projeto para o cuidado.

() A cartografia da vida do usuario e seu
contexto, instrumento contido no PTS, é de
grande valia, tanto para a equipe do servico
como para usuario, enquanto meio de
perceber na sua trajetoria de vida passada
uma forma de se potencializar a vida futura.
Na criacdo da cartografia, € importante o
esforco de todos os participantes para
levantar detalhes das condicdes financeiras e
materiais do usuario, assim como suas
vulnerabilidades e riscos, suas possibilidades
instrumentais e suas praticas e valores
culturais.

() Para a instrumentalizacdo da construcdo do
PTS, existe um método de projecdo temporal
compreendido por trés dimensdes basicas: a
dimensdo corporal compreende o estado
fisico geral do usuario; a dimensdo
psicossocial contém os relatos dos diversos
contextos dentro da sua histdria de vida; e a
dimensdo emocional relaciona-se com as
possibilidades de interacéo social e cotidiana
no exercicio da autonomia.

() As acles de potenciacdo sdo aquelas nas
quais sdo enumeradas as demandas, caréncias
e necessidades do usuario.

() No PTS, é preciso delimitar fronteiras
daquilo que é possivel e impossivel, dentro de
um ideal de baixa exigéncia de adesdo ao
cuidado, como forma de promocdo de
autonomia e exercicio de cidadania. O PTS
ndo é estatico ou imutavel, ele pode e deve
ser revisto durante todo o caminhar do
cuidado, sempre buscando o protagonismo
do usuério nessa construcao.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses é:

(A)
(B)
(€)
(D)

V-F-V-V-V.
V-V-V-F-V.
F-F-V-V-V.
V-F-F-F-V.

50) A Portaria N° 2.436, de 2017, aprova a

(A)

(B)

(€)

Politica Nacional de Atencdo Baésica,
estabelecendo a reviséo de diretrizes para a
organizacao da Atencao Bésica, no &mbito do
Sistema Unico de Salde (SUS). Sobre esse
tema, assinale a alternativa correta:

A Atencdo Baésica € o conjunto de acdes de
salde individuais, familiares e coletivas que
envolvem promogdo, prevencao, diagndstico,
tratamento, reabilitagdo e vigilancia em
salde, desenvolvida por meio de préticas de
cuidado integrado e gestdo qualificada,
realizada com equipe multiprofissional e
dirigida & populacdo em territorio definido,
sobre as quais as equipes assumem
responsabilidade preventiva.

A integracdo entre a Vigilancia em Saude e
Atencdo Basica é condicdo essencial para o
alcance de resultados que atendam as
necessidades de satde da populacdo, na ética
da integralidade da atencdo a saude e visa
estabelecer processos de trabalho que
considerem 0s determinantes, 0S riscos e
danos a salde, na perspectiva da intra e
intersetorialidade.

A PNAB tem na Saude da Familia sua
estratégia prioritdria para expansdo e
consolidagdo da Atencdo Baésica. Serdo
reconhecidas outras estratégias de Atencédo
Basica, desde que observados os principios e
diretrizes previstos nesta portaria e tenham
carater permanente, devendo ser estimulada
sua conversdo em Estratégia Saude da
Familia.
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(D) Uma das responsabilidades comuns a todas
as esferas de governo é verificar a qualidade
e a consisténcia de arquivos dos sistemas de
informacdo enviados pelos municipios, de
acordo com prazos e fluxos estabelecidos
para cada sistema, retornando informacoes
aos gestores municipais.

51) Sobre as alteracBes das fungdes psiquicas
elementares, é correto afirmar.

(A) As funcOes mais afetadas nos transtornos
psico-organicos sao o nivel de consciéncia, a
atencdo, a orientacdo, a memdria, a
inteligéncia, a psicomotricidade e a
linguagem.

(B) A consciéncia pode se alterar tanto por
processos fisiolégicos normais, como por
processos patoldgicos.

(C) A alteracdo mais comum e mais especifica da
atencdo é a diminuicdo global dela, chamada
hipoprosexia, na qual se verifica uma perda
basica da capacidade de concentracdo, com
fatigabilidade aumentada, o que dificulta a
percepcdo dos estimulos ambientais e a
compreens&o.

(D) Geralmente, a desorientacdo ocorre, em
primeiro lugar, em relacdo ao espaco. S6 apds
0 agravamento do transtorno, o individuo se
desorienta quanto ao tempo e, finalmente,
guanto a si mesmo.

52) Sobre a Psicopatologia, analise as afirmativas
abaixo e assinale a alternativa correta.

I. H& vérios critérios de normalidade e
anormalidade em psicopatologia. A adogéo
de um ou outro depende, entre outras coisas,
de opcOes filosoficas, ideoldgicas e
pragmaticas do profissional.

Il. De modo geral, ndo existem sinais ou
sintomas  psicopatologicos  totalmente
especificos de determinado transtorno
mental. Além disso, ndo ha sintomas
patognomaonicos.

I1l. O exame fisico do paciente com transtorno
psiquiatrico difere daquele dos individuos
sem patologias mentais. Isso ocorre porque
0S pacientes com transtornos mentais
apresentam morbidade fisica mais frequente
que a populacdo geral, motivo que reforga a
necessidade de uma avaliacdo diferenciada
desses individuos.

IV. A entrevista psicopatoldgica permite a
realizacdo dos dois principais aspectos da
avaliacdo: o exame do estado mental atual e
a avaliacao fisica.

V. As vivéncias psicopatolégicas estdo situadas
em duas perspectivas fundamentais: tém-se,
de um lado, os transfundos das vivéncias
psicopatoldgicas, que discriminam-se em
duradouros ou mutaveis e, de outro, 0s
sintomas emergentes.

(A) Estéo corretas apenas as afirmativas I, IV e
V.

(B) Estéo corretas apenas as afirmativas I, 11l e
V.

(C) Estdo corretas apenas as afirmativas I, Il e V.

(D) Estdo corretas apenas as afirmativas I, 1l e I11.

53) A importancia do conhecimento e a
utilizacdo da psicologia grupal decorrem
justamente do fato de que todo individuo
passa a maior parte do tempo de sua vida
convivendo e interagindo com distintos
grupos. A dindmica de grupo é importante
porque o ser humano é gregario por natureza
e somente existe, ou subsiste, em fungéo de
seus inter-relacionamentos grupais. Sobre
esse tema, € correto afirmar.
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(A) Um grupo é definido a partir da presenca de
um conjunto de pessoas, no interior de um
espago  psicossocial, que entre si
desenvolvem algum tipo de interacdo ou
comunicacdo, criando um nivel de
dependéncia entre seus participantes. O
resultado do conjunto das interacdes refletira
a dindmica do grupo.

(B) A particularidade de um grupo baseia-se na
atmosfera grupal que unem as pessoas que 0
compdem: comunicagdo direta, tomada de
consciéncia de uma finalidade comum e
elaboracdo de uma organizacdo para que o
projeto tenha éxito. E através dessas
caracteristicas que um grupo pode ser
identificado. Se esses dados forem perdidos
de vista, o grupo entrard em conflito.

(C) As técnicas de grupo sdo padrbes pré
-determinados de interacdo humana, que
oferecem melhores condicdes para se atingir
objetivos do que o comportamento impulsivo
e imprevisivel. Existem técnicas mais
padronizadas (formais) e outras mais
espontaneas (informais). Porém, para utiliza
-las, o coordenador de grupos deve conhecer
a natureza do grupo, seu ritmo, seu momento,
seus objetivos, além de estar ciente das
possibilidades e limitacbes das técnicas.
Deve ser preferida aquela estratégia capaz de
ativar os impulsos e motivagdes individuais,
estimulando a dindmica interna e externa do
grupo, a fim de que as forcas melhor se
integrem e se dirijam para 0s objetivos do

grupo.

(D) A necessidade do grupo se locomover em
relacéo a seus objetivos, de diminuir custos e
aumentar recompensas sdo 0s elementos
principais no estabelecimento de normas.
Elas sdo um excelente substituto para o uso
do poder, que muitas vezes provoca tensdo e
onus aos membros de um grupo, pois, em vez
do lider estar constantemente utilizando sua
capacidade de influenciar seus liderados, a
existéncia de normas facilita seu trabalho e
dispensa o constante exercicio do poder. A
manuten¢do ou ndo das normas sociais vai
depender da coesdo grupal e da atmosfera ou
clima reinante.

54) A organizacdo e 0 desenvolvimento do
processo de trabalho do NASF dependem de
algumas ferramentas ja amplamente testadas
na realidade brasileira. Sdo algumas dessas
ferramentas:

(A) Consultorio de rua e Clinica ampliada.

(B) Apoio matricial e Cuidado com a pessoa
idosa.

(C) Projeto terapéutico singular e Reducgédo de
danos.

(D) Projeto de salde no territdrio e Pactuacao de
apoio.

55) Atualmente a procura por terapias de curto
prazo vem aumentando consideravelmente,
tendo em vista a necessidade da populagéo
por esse tipo de atendimento. A limitacdo
econdmica e a falta de tempo sdo fatores que
levam as pessoas a procurar por tratamentos
psiquiatricos e psicoterapicos que nao
demandem muito tempo. Sobre esse tema, é
correto afirmar.

(A) A técnica da psicoterapia breve, assim como
seus métodos de tratamento e avaliagéo,
possibilitam indmeros beneficios ao paciente,
tais como: a melhora da problematica focal, a
melhoria sintoméatica do paciente, a
consciéncia da enfermidade e a autoestima.
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(B) A motivagéo para o tratamento possibilita ao
paciente entender melhor sobre seu problema
e quais sdo as suas consequéncias, buscando
a melhor forma de tratar esses sintomas. Essa
motivacdo compreende a indagacdo do
paciente a respeito da existéncia de uma
enfermidade de base, tomada de consciéncia
que, portanto, deve transcender o mero
reconhecimento da natureza patolégica do
transtorno atual. A alianca terapéutica deve
ser ainda uma meta implicita em toda a
terapia breve, pois dela pode-se obter a
motivacdo do paciente para continuar seu
processo psicoterapéutico.

(¢) Devem ser considerados apenas 0s critérios
clinicos para a realizacdo de uma psicoterapia
breve. As hip6Gteses  psicodindmicas
formuladas pelo terapeuta nos atendimentos
iniciais, embora sejam fundamentais, néo
suficientes para indicar esse tipo de técnica.

(D) Embora a ideia original da psicoterapia breve
esteja vinculada a psicandlise classica, €
possivel dizer que suas bases tedricas e até
mesmo técnicas se transformaram ao longo
do tempo. Entretanto, a técnica breve ndo é
uma abordagem teoérica especifica, podendo
ser adaptada a algumas abordagens
psicologicas.

56) O tipo de entrevista de menor aplicabilidade
em Psicodiagndstico é:

(A) Entrevista de anamnese.

(B) Entrevista de livre estruturacao.
(C) Entrevista semiestruturada.

(D) Entrevista estruturada.

57) Analise as afirmativas abaixo e assinale a

alternativa correta.

O sofrimento psiquico é um dos principais
fatores do paciente que esta relacionado com
0s resultados em psicoterapia. No entanto,
um elevado grau de sofrimento é diretamente
associado com a intensidade da
psicopatologia, 0 que pode comprometer a
alianca terapéutica.

. A motivacdo pode ser caracterizada pelo

desejo e pela disposicdo inconsciente de fazer
mudancas na vida, mediante a solucdo efetiva
de problemas. O paciente motivado apresenta
claramente um determinado grau de
sofrimento psiquico e/ou de desconforto com
as desadaptacbes que o transtorno lhe
acarreta, busca  espontaneamente o
tratamento, e ndo por imposicdo dos
familiares ou recomendacdes dos amigos, ou,
ainda, de outros profissionais de saude,
reconhecendo a sua responsabilidade, e ndo
sO6 a do terapeuta, no desfecho da
psicoterapia.

O processo psicoterapico envolve: 1) o
contrato terapéutico; 2) as intervencdes que
dizem respeito aos procedimentos técnicos
utilizados para se atingir 0s objetivos
estabelecidos no contrato; 3) o vinculo
terapéutico; 4) a disposicdo interna, que diz
respeito a abertura psicoldgica para absorver
novas informacdes e a capacidade do
paciente de ser suscetivel as diferentes
intervencdes; e 5) as realizacdes terapéuticas.
A terapia em grupo valoriza o contexto
grupal como fator de mudancga. Na situagéo
de grupo, ocorrem diversos mecanismos
psicoldgicos que podem influenciar seus
membros. Além dos fatores grupais, podem
ocorrer fendmenos tipicos das terapias
individuais, como insight sobre aspectos
inconscientes, fendmenos transferenciais,
etc.
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V.

(A)
(B)

(€)

(D)

As psicoterapias assemelham-se quanto aos
seus objetivos, bem como ao treinamento
exigido dos terapeutas e as condicGes
pessoais que cada método exige de seus
eventuais candidatos.

Estdo corretas apenas as afirmativas I, Il e V.
Estdo corretas apenas as afirmativas 1, 1V e
V.

Estdo corretas apenas as afirmativas II, 11l e
V.
Estdo corretas apenas as afirmativas I, Il e
V.

58) Sdo estabelecidos, no ambito do Sistema

(A)

(B)

(€)

(D)

Unico de Salde, o atendimento domiciliar e
a internagdo domiciliar. Sobre esse tema,
assinale a alternativa correta.

As internagdes domiciliares s6 poderdo ser
realizadas, exclusivamente, por indicacao
médica.

No atendimento domiciliar, incluem-se
apenas os procedimentos medicos. Os demais
procedimentos, que serdo realizados por
equipes multidisciplinares que atuardo nos
niveis da medicina preventiva, terapéutica e
reabilitadora, serdo realizados no posto de
salide mais proximo ao domicilio do usuario.
Apenas na modalidade de internagdo
domiciliar incluem-se, principalmente, os
procedimentos médicos, de enfermagem,
fisioterapéuticos,  psicolégicos e de
assisténcia social, entre outros necessarios ao
cuidado integral dos pacientes em seu
domicilio.

O atendimento s6 poderé ser realizado por
indicacdo médica, com expressa
concordancia do paciente e de sua familia.

59) A lei 10.216/2011 disp0e sobre a protegéo e

(A)

(B)

(€)

(D)

os direitos das pessoas portadoras de
transtornos mentais e redireciona 0 modelo
assistencial em salde mental. Sobre isso é
correto afirmar.

A internacdo, em qualquer de suas
modalidades, s6 serd indicada quando os
recursos extra-hospitalare  mostrarem-se
insuficientes. O tratamento visara, como
finalidade permanente, a estabilizagcdo do
paciente.

O paciente ha longo tempo hospitalizado ou
para o qual se caracterize situacdo de grave
dependéncia institucional, decorrente de seu
quadro clinico ou de auséncia de suporte
social, sera objeto de politica especifica de
alta planejada e reabilitacdo psicossocial
assistida, sob responsabilidade da autoridade
sanitaria competente e supervisdo de
instancia a ser definida pelo Poder Executivo,
assegurada a continuidade do tratamento,
guando necessario.

E  responsabilidade do Estado o
desenvolvimento da politica de satde mental,
a assisténcia e a promocao de acbes de saude
aos portadores de transtornos mentais, porém
com a devida participacdo do paciente.
Evaséo, transferéncia, acidente,
intercorréncia clinica grave e falecimento
serdo comunicados pela direcdo do
estabelecimento de salde mental aos
familiares, ou ao representante legal do
paciente, bem como a autoridade sanitéaria
responsavel, no prazo méaximo de 48 horas da
data da ocorréncia.
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60) Sobre o Psicodiagndstico, é correto afirmar.

(A) De modo geral, pode-se afirmar que o
psicodiagndstico € um processo pessoal e
individual, de duracdo limitada no tempo,
com um numero aproximadamente definido
de encontros, que procura conhecer as forgas
e as fraquezas do funcionamento psicolégico
de um individuo, tendo foco na existéncia ou
n&o de uma psicopatologia.

(B) Um psicodiagnostico tem mais chances de
ser bem-sucedido quando ndo ha uma
pergunta a ser respondida, pois, essa pergunta
nem sempre é formulada com clareza pelo
paciente que busca avaliacdo, uma vez que,
em muitas ocasides, nem ele proprio tem
condigcdes de perceber as razdes do seu
sofrimento.

(¢) Como se trata de um processo de carater
cientifico, o psicodiagndstico prescinde da
construcdo de hipoteses.

(D) O psicodiagndstico contempla algumas
finalidades, como a investigacao diagnostica,
que tem como objetivo explicar o que
acontece além do que a avaliando consegue
expressar de forma consciente, e isso ndo
significa rotulé-lo; a avaliacéo do tratamento,
que visa avaliar o andamento do tratamento,
como se fosse o “reteste”, no qual se aplica
novamente a mesma bateria de testes usados
na primeira ocasido ou uma bateria
equivalente; meio de comunicacdo, cujo
intuito € criar novos instrumentos de
exploracdo da personalidade e, também, de
planejar a investigacdo para o estudo de uma
determinada patologia, etc.
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