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CADERNO DE PROVA

Dia: 02 de fevereiro de 2014

Prowva : 43-Terapeuta Ocupacional - Residencia Multiprofissional em Saude

Mental

Leia com ateng¢do:

01.

02.
03.

04.

05.

06.

07.

08.

09.

10.

11.

12.

S6 abra este caderno apdés ler todas as instrucgdes e, quando for
autorizado pelos fiscais de sala.

Confira seus dados pessoails no quadro abaixo.

A prova terd duracdo de 3 horas; O(a) candidato(a) sb6 poderd ausen-
tar-se da prova apds transcorridas 1h30.

Autorizado o inicio, verifique se este caderno contém 40 questdes e
se a prova condiz com a opgdo escolhida.

Todas as questdes desta prova sdo de multipla escolha, apresentando
como resposta uma alternativa correta.

Assinale a resposta de cada questdo no corpo da prova e, sb6 depois,
transfira os resultados para a Folha de Respostas.

Confira, na sua Folha de Respostas, todos os seus dados impressos.
Para marcar a Folha de Respostas, utilize caneta esferografica de
cor azul ou preta. A marcacdo é definitiva, ndo admitindo rasuras e,
em nenhuma hipdtese, ela serd substituida.

Ndo risque, ndo amasse, ndo dobre e ndo suje a Folha de Respostas,
pois isso poderéd prejudica-lo(a).

Ndo serd permitido ao candidato(a) levar consigo a prova, a mesma deve
ser entregue juntamente com a Folha de Respostas aos fiscais de sala.
Os fiscais ndo estdo autorizados a emitir opinido, nem a prestar
esclarecimentos sobre o contetdo da prova. Cabe tUnica e exclusiva
mente ao candidato interpretar e decidir.

A comissdo do Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional em Satde do IMIP, deseja a todos uma boa prova.



O

IMIP
INSTITUTO DE MEDICINA INTEGRAL PROF° FERNANDO FIGUE IRA - IMIP
Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e m Saude Mental

Categoria Profissional: TERAPIA OCUPACIONAL
FEVEREIRO/2014

= As questdes 1 a 20 séo referentes &8 SAUDE COLETIVA

1. Quais dos sistemas de informacdes abaixo podem sgilizados pelas equipes de saude para
monitoramento de criangas de baixo peso?

A. SIAB e SIA

B. SIAB e SIM

C. SIMeSIA

D. SIAB e SISVAN
E. SIMe SINAN

2. Qual das opcdes abaixo NAO se constitui um dos dititos da atencdo priméria a satde?

Longitudinalidade

Integralidade

Coordenacao do cuidado
Orientacao familiar e comunitaria
Fragmentacao da assisténcia

moow»

3. O momento do planejamento onde séo estabelecidesconexdes entre as causas e consequéncias
dos problemas abordados é:

Momento situacional

Momento normativo

Momento explicativo

Momento estratégico

Nenhuma das respostas anteriores

moow»

4. Qual o instrumento de gestdo que vem sendo utilizagpara monitoramento do desempenho do
sistema dos servicos de saude:

Pacto da atencédo béasica
Programacéao pactuada integrada
Indicadores da atengéo basica
Pacto de Gestéo

Nenhuma das respostas anteriores

moow»

5. A Promocéo da Saude tem como um de seus compaesna Educagdo em Saude. Sdo agbes de
Promocao da Saude, EXCETO:

Reunido com grupos de hipertensos e diabéticos.
Orientacdo sexual para adolescentes nas escolas.
Vacinacao de contactantes de caso de sarampo.
Orientacdo a gestante quanto a amamentacgao.
Orientacao de atividade fisica na Academia da @idad

moow»
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6.“Processo de capacitacdo dos individuos e comuaites para assumirem um maior controle sobre os

fatores pessoais, socioecondmicos e ambientais gfetam a saude, tornando-os aptos a analisarem sua
realidade, de modo a propor alternativas que melh@m sua vida dentro do contexto e o ambiente onde
eles vivem, de modo a controlar riscos e danos aassaude”.

Podemos afirmar que a definicdo anterior retragd pincipio da promocéao de saude:

Intersetorialidade

Educacdo em saude
Empoderamento

Reorientacao dos servigcos de saude
Participacéo social

moow»

7. No modelo de vigilancia a saude, a razdo dos tis registrados no Sistema de Informacdo de
Mortalidade (SIM) e no Sistema de informagdo da Atecdo Basica (SIAB), em um municipio com
100% de cobertura da Estratégia Saude da Familia,ede ser igual a:

1

>1

<1

0

Nenhuma das respostas anteriores.

moow»

8. Relacione a coluna abaixo com as definicbes qgeecompletam:

1. Controle Social
2. Equidade

3. Integralidade

4. Acolhimento

5. Intersetorialidade

( ) Acbes de promogdo, prevengdo e recuperacdo addes bem como agbes de vigilancia
epidemioldgica, sanitaria e ambiental.

() AcbBes comunicacionais, ato de receber e @upimpulacdo que procura os servicos de saudep dand
respostas adequadas a cada demanda, em todo tspeatalbusca (recepcéo, clinica, encaminhamento
externo, retorno, remarcacao e alta).

() Participacdo dos usuarios na gestao do SeM& Bruns oficiais sdo as Conferéncias e os Cursel
de Saude.

() Um maior valor de financiamento das acOest@sgiais para 0s municipios de menor IDH.

() Articular varios setores da sociedade em gaainelhoria da satide da populacao.

Marque a alternativ€ ORRETA:

A. 1;2;3:4,5
B. 5;3;1:4;2
C.3:4:1;2,5
D. 4;3;1;2;5
E. 2;3:4;5;1
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9. Em relac&o ao Sistema Unico de Salde (SUS) NA@aéreto afirmar:

10.

11.

12.

13.

Tem como legislacéo basica as Leis 8.080 e 8.1429@.

. O controle social consta como um dos seus prireipidiretrizes.

Seus recursos financeiros tém fontes diversas edegositados em conta especial (Fundos de
Saude), em cada esfera de atuacdo, e movimentablds&alizacdo dos respectivos Conselhos de
Saude.

Exclui a participa¢é@o da iniciativa privada mesmampo 0s servigos publicos séo insuficientes para
garantir a cobertura assistencial a populacao.

Executa acdes e servigos de acesso universalitégicaé gratuito.

O objetivo da Emenda Constitucional n° 29 foi:

moow»

Regulamentar a descentralizagdo da gestao da Atémgéaria & Saude;
Aprovar o Pacto pela Saude;

Assegurar o financiamento das a¢des e servicogcpélule salde;
Regulamentar a regionalizagédo da assisténcia &saud

Fortalecer o Programa de Agentes Comunitarios ddeSao Nordeste.

Dentre as acdes desenvolvidas pelas equipessdtratégia Saude da Familia, relativas ao controle
da tuberculose, NAO SE APLICA:

moow»

Solicitar pesquisa de BK no escarro;

Buscar os sintométicos respiratérios;

Referenciar todos os casos diagnosticados de tubsecpara o servico de referéncia especializado;
Notificar todos os casos a Secretaria Municipebdéde.

Realizar tratamento supervisionado.

NAO se considera um dos principios organizatigado SUS:

moow

Participacao social
Centralizacao
Comando Unico
Regionalizagéo
Hierarquizagéo

Sao medidas de prevencao terciaria, EXCETO:

moow»

Proteses e oOrteses
Fisioterapia
Reabilitacdo
Terapia Ocupacional
Evitar sequelas
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14. A definicdo de territorio utilizada no processale organizacao local da Estratégia Saude da Fanaili
deve ser compreendida como:

A. Um espaco onde encontramos os trés niveis de atarsgide.

B. Um espaco dinamico, “vivo”, em processo de cogainle reconstrucao.
C. Uma area com indicadores epidemiol6gicos homogéneo

D. Uma area delimitada por caracteristicas geograficasantes.

E. Nenhuma das respostas anteriores.

15. Sobre as caracteristicas do processo de traballilas equipes da Estratégia Saude da Familia,
assinale “C” nas alternativas corretas e “E” nas efadas e em seguida assinale a alternativa correta.

( ) I. Promover a assisténcia resolutiva a demasg@ntanea e o primeiro atendimento as urgénoias p
meio do acolhimento com escuta qualificada.

( ) ll. Planejar acdes que promovam assistén@aagpaos grupos de risco.

( ) . Responsabilizag&o sanitéria para cormasviduos / familias de um determinado territorédirido.

( ) IV. Realizar planejamento em saude sem pdgkites para readequacdes.

( ) V. Promover uma atencéo integral, continuegaizada.

Estdo CORRETAS apenas:

A LIV, V

B. I, IV,V

C. LI,V

D. Il IV, V

E. Nenhuma das respostas anteriores.

16. Segundo a OPAS (2005), os componentes que cerazam um Sistema de Salude baseado na
Atencao Primaria a Saude (APS) séo:

() Acesso e cobertura universal; atencao integialegrada; énfase na prevencao e na promocaotagao
familiar e comunitaria; organizacdo da gestao athohas.

() Intersetorialidade; participacdo; sustentdhde; solidariedade e enfoque na doenga.

() Acesso universal; territorializaco; cadastratméndividual; politicas e programas centralizador

() Politicas e Programas que estimulem a equidpdmeiro contato; recursos humanos adequados;
sustentaveis e ac¢des intersetoriais com enfoqumesrgtarios.

Assinale a alternativa CORRETA:

A V,V,F F
B.F,V,V,F
C.V,F,V,F
D.V,F,F,V
E. Nenhuma das respostas anteriores.
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17. Constituem antecedentes histéricos da Salde €ma, EXCETO:

oo

E.

Medicina Social.

Medicina Preventiva.

Medicina Baseada em Evidéncias.

Policia Médica na Alemanha, Medicina Urbana na ¢aae Medicina da forca de trabalho na
Inglaterra.

Movimento da Reforma Sanitaria no Brasil

18. A frequéncia de casos novos de uma determinadaenca, ou problema de saude, oriundos de uma
populacao sob risco de adoecimento, ao longo de aieterminado periodo de tempo, denomina-se:

mooOw>»

Morbidade.
Incidéncia.
Letalidade.
Prevaléncia.
Transmissibilidade.

19. O Pacto pela Vida (2006) é o compromisso entre ossgores do Sistema Unico de Salde em torno
de prioridades que apresentam impacto sobre a sitgdo de saude da populagéo brasileira. Estdo entre
as prioridades pactuadas, EXCETO:

moow»

Saude do idoso.

Controle do cancer do colo de utero e da mama.
Fortalecimento da atengdo bésica.

Promocao da saude.

Reducéo da mortalidade por acidentes de transito.

20. Considerando que as Redes de Atencdo a SaUudéA@R sdo arranjos organizativos de acdes e
servicos de saude que buscam garantir a integralida do cuidado (MS/ 2010). Assinale a alternativa
ERRADA:

A.

A Rede Cegonha é uma rede de cuidados que assegumallheres uma atencdo humanizada a
gravidez, as criangas um nascimento seguro e aoertso acesso as unidades de saude no terceiro
turno.

Séo diretrizes da Rede de Atencdo Psicossocial faseérem servicos de base territorial e
comunitaria, diversificando as estratégias de dadacom participacdo e controle social dos
usuarios e de seus familiares.

Sao consideradas redes prioritarias pelo MinistdaidSaldde: Rede Cegonha, Rede de Atencado as
Urgéncias e Emergéncias e a Rede de Aten¢do Rsi@iss

Sdo componentes e interface da Rede de UrgénciaezgEncias (RUE): SAMU 192, Atencdo
Domiciliar e leitos de retaguarda.

A Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia tern comde seus objetivos desenvolver acdes de

prevencéao de deficiéncias na infancia e vida adulta
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= As questdes 21 a 40 séo referentes a prova Espesifile TERAPIA OCUPACIONAL .

21.Acerca do Cdédigo de Etica da Terapia Ocupacionalsainale a alternativa INCORRETA.

a) O referido Caodigo foi estabelecido e aprovadorpsolucées dos conselhos regionaid-tsoterapia e
Terapia Ocupacional.

b) O Terapeuta Ocupacional é responsavel pelo qesdm técnico do pessoal sob sua direcao,
coordenacdo, supervisao e orientacao.

c) E dever do Terapeuta Ocupacional utilizar too®sonhecimentos técnicos e cientificos a seu @dcan
para prevenir ou minorar o sofrimento do ser huneawitar 0 seu exterminio.

d) E atribuicdo do Terapeuta Ocupacional fazer agristico Terapéutico Ocupacional e elaborar o
programa de tratamento.

e) Ao Terapeuta Ocupacional é vedado, em ativigadéssional nos servicos de Terapia Ocupacional,
atribuir ou delegar fungdes de sua exclusividadeompeténcia para profissionais ndo habilitados ao
exercicio da Terapia Ocupacional.

22. De acordo com o conceito e definicdo da Terapixcupacional € CORRETO afirmar que:

a) A Terapia Ocupacional é uma ciéncia aplicadatguecomo objeto de estudo a cinética do homenae su
relacdo com atividades ocupacionais, em todas as Bumas de expressdo, quer nos seus desvios
patolégicos, quer nas suas repercussdes psiquiocagaricas, tendo como meta restaurar a capacidade
fisico-mental do individuo;

b) Como processo terapéutico, o Terapeuta Ocupdanca mao de conhecimentos e recursos proprios,
com os quais, em razéo das condicfes psico-fisiciatsbusca promover ou adaptar, através de ulagéie
terapéutica-ocupacional, o individuo a uma melh@alidade de vida;

¢) Métodos em Terapia Ocupacional compreende ufumimnsistematico de procedimentos orientados para
os fins de producéo e/ou aplicacdo de conhecimentogie técnicas sao todas as atividades espescifica
apropriadas aos principios gerais delineados nadolketgia, compreendendo ainda, avaliacdo cinético-
ocupacional, prescricdo terapéutica ocupacionaramacao e uso dos recursos terapéuticos, trai@mmen
reavaliacao, e alta terapéutica ocupacional;

d) Pode o terapeuta ocupacional atuar juntamembeocros profissionais nos diversos niveis de @EssiR

a saude, na administracéo de servicos, na area@dnoal e no desenvolvimento de pesquisas;

e) Todas as alternativas acima estédo corretas.
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23. A formalizacdo da Terapia Ocupacional enquantprofissdo ocorreu por volta de 1917, mas o uso
da atividade com fins terapéuticos ja eram reconhé&tos a milhares de anos atrds na Era antiga e
classica... Apos esse periodo, assinale a altermatiNCORRETA, no que diz respeito aos marcos
tedricos da Terapia Ocupacional:

a) O desenvolvimento do uso de atividades com dimativos se da, quando da revolucdo pineliana, no
século XVIII, quando Simon institui pela primeirazvde uma forma organizada o trabalho como teriapéut
para os doentes mentais, que se mantinham instimlcados;

b) “No Tratamento Moral, o trabalho entrava como dos elementos disciplinadores dos internos, que
deveriam funcionar a partir de normas pré-estalulelec para que ocorresse uma transformacédo de suas
personalidades”;

¢) No século XX, ocorrem dois movimentos importartem relacdo a terapia ocupacional: na Europa com
Simon, e nos Estados Unidos com Meyer;

d) Simon e Meyer propunham praticas mais humaagadm relacdo ao tratamento do doente mental tendo
como principal objetivo reintegrar o paciente neiestade;

e) Com advento das guerras mundiais comecam acapa® milhares de lesionados fisicos que predisava
ser recuperados, surgindo o movimento de realdilit4£950) e a ideia de ocupacdo e sua contribpigé

a saude fica cada vez menos 6bvia, predominandanodelo bastante reducionista. Com relacdo aos
doentes mentais surgem as teorias baseadas nassipd®s sintomas, sempre segundo um modelo médico.

24. Assinale a alternativa INCORRETA quanto aos maros histéricos da Terapia Ocupacional no
Brasil:

a) Dentro do contexto das grandes guerras em 1®%8iado pela OMS o primeiro curso de Terapia
Ocupacional no Brasil,

b) Aqui no Brasil, a atividade ja era utilizada cdoentes mentais desde 1854 no Hospital Pedro Rioo

de Janeiro e em 1898 em Franco da Rocha, segunddedo pineliano;

c) A Terapia Ocupacional surgiu com influéncia davétucdo Industrial que contribuiu para a vinda da
familia real portuguesa para o Brasil;

d) Nise da Silveira desenvolveu seu trabalho et®46/1975, desde uma concepc¢ao junguiana, e Luis
Cerqueira foi o introdutor da Socioterapia e da Goidade Terapéutica nas décadas de 60 e 70, onde a
Terapia Ocupacional era o principal recurso utilizaa transformacdo institucional;

e) Em 1911, Juliano Moreira criou uma coldnia paxdheres em Engenho de Dentro onde a terapéutica
pelo trabalho passou a ser executada com maiarséxie
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25. Segundo ARRUDA, “inicialmente, podemos afirmague por principio, todos os doentes podem ser
submetidos a ocupacéo terapéutica salvo apenas emrtas circunstancias especiais quase sempre
temporarias. Todos os pacientes, agudos ou crénicaglhos ou jovens, homens ou mulheres, seja qual
for o tipo de sua perturbacdo mental, se beneficilm da ocupacdo adequadamente avaliada e
prescrita.” A American Occupacion Therapy Associatbn enumera alguns principios basicos para que
a afirmativa de ARRUDA seja levada a termo. Dentrelas assinale a alternativa CORRETA:

a) O tratamento terapéutico ocupacional deve sescpto e administrado pelo médico Psiquiatra
responsavel pelo paciente;

b) A ocupacao escolhida deve ser regulada de fganaralizada, sem levar em consideracdo os pravavei
interesses e capacidades do doente;

c¢) O tratamento deve ser executado, exclusivamemterupo;

d) Qualidade, quantidade e vendabilidade do progatem as vezes, ser benéficas para estimular e
satisfazer o paciente, mas nunca deveria isso -pdpese ao objetivo do trabalho, que €, naturalment
terapéutico;

e) A criatividade é um aspecto irrelevante, paikwente ndo precisa introduzir algo de seu no thabal

26. A mudanca do modelo de atencdo em Saude Mentain como principal objetivo ampliar e
gualificar o cuidado as pessoas com transtornos miais nos servicos comunitarios, com base no
territorio. Sobre esta mudanca é ERRADO afirmar que

a) O cuidado deve ser o mais préximo possivel da familiar, social e cultural do paciente;

b) De acordo com este novo modelo, a atencéo htapfiassa a ser o centro da rede de servicos(ata sa
mental, onde sdo tratados os casos de transtoraentisi comuns e graves e depois encaminhados para
reinsercdo na comunidade;

¢) Visa tornar os servicos de salde mental maibedores, de modo a fortalecer os vinculos entiarics

e equipes de saude;

d) Valoriza a subjetividade do individuo portaderabenca mental, pressupondo um potencial paraetue
comunidade apesar da doenca;

e) A integralidade comeca pela organizacdo dosepsns de trabalho na atencdo béasica, onde a asisisté
deve ser multiprofissional, operando através detriies como a do acolhimento e vinculacao de telien
onde a equipe se responsabiliza pelo cuidado.
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27. Leia com atenc&o as seguintes alternativas selws servigos de satude mental:

1. Os centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sadna®s responsaveis por organizar o fluxo de
atendimento e também o processo de trabalho ddadng em salde mental;

2. Os Nucleos de Apoio de Saude da Familia (NASB)censtituidos por profissionais de diversas ateas
conhecimento e visam compartilhar tecnologias etiesainclusive de saude mental, com as equipes de
salde da familia;

3. Sdo exemplos de servicos que compdem a redaldie snental: acdes de saude mental na Atencdo
Priméria, Centros de Atencao Psicossocial, amhnidatéresidéncias terapéuticas, leitos em hospitiais,
Programa de Volta para Casa, cooperativas de hi@leagjeracao de renda, centros de convivénciawaul
festas e eventos culturais na comunidade, etc.

Assinale a alternativa CORRETA:

a) Somente a afirmacéo 3 esta correta;
b) Somente a afirmacao 2 esta correta;
c) Somente as afirmacdes 1 e 2 estdo corretas;
d) Somente as afirmagdes 2 e 3 estéo corretas;
e) Todas as afirmagfes estdo corretas.

28. De acordo com o que propde o Projeto de Lei dzeputado Paulo Delgado, assinale a afirmativa
INCORRETA:

a)Estabelece uma diretriz ndo asilar para o fiamento publico e o ordenamento juridico da assigtén
psiquiatrica no pais;

b) O art.4°, paragrafo 1, estabelece que o trat@anvésard, como finalidade permanente, a reinsesoéial
do paciente em seu meio;

c) O art. 4°, paragrafo 3, permite a internacaorestituicbes com caracteristicas asilares, mesmelas
gue definem como “desprovidas dos recursos” quandoaso de crise aguda;

d) O art. 4°, paragrafo 2, obriga que o tratamemaregime de internagdo contemple atendimentorailieg
inclusive ndo médico e com atividades de lazenupacionais;

e) O art. 5° obriga a elaboracéo de politica éBpade alta planejada e reabilitacdo psicoss@saistida
para o paciente ha longo tempo institucionalizagara as situacdes de grave dependéncia instialcion
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29. Sobre os Centros de Atencao Psicossocial (CAP&)alise cada uma das sentencas abaixo e assinale
V se for verdadeira ou F se for falsa.

() E constituido por equipe multiprofissional catea sob a otica interdisciplinar e realiza ateediim as
pessoas com transtornos mentais e pessoas considades decorrentes do uso do crack, alcool esoutra
drogas;

() O CAPSi oferece cuidado a clientela infantilegapresentem algum transtorno mental e de
comportamento;

( ) O trabalho é realizado prioritariamente emagsp coletivos, de forma articulada com os outoyggs

de atencdo da rede de salde e das demais redes;

( ) O cuidado é desenvolvido por meio de Projetmjpéutico Singular que deve ser construido pefodé

de referéncia, sendo necessaria discusséo conaoaisicuidadores;

( ) Estéo organizados em modalidades que variaatolelo com o numero de habitantes e as necessidade
da clientela (CAPS I, CAPS II, CAPS Ill, CAPS-ADAES AD lII, CAPS i).

A sequéncia CORRETA é:

a)V,V,F F V.
b)F,F,V,V,F.
¢)F,V,V,F,V.
dyV,V,V, F,F.
e)V,V,V,V, V.

30. Sobre a Reforma Psiquiatrica € INCORRETO afirmaque:

a) Trata-se de um processo historico de formulacifioca e pratica que tem como objetivos e estiaség
guestionamento e a elaboragdo de propostas ddotraagsdo do modelo cldssico e do paradigma da
Psiquiatria;

b) O modelo das comunidades terapéuticas e o matemda psiquiatria comunitaria e preventiva ndo
serviram de referéncia para as ideias da atuaihnefpsiquiatrica;

c) O projeto de lei n°3. 657/89 foi apresentadosemtexto original com apenas trés artigos de adoteo
primeiro impedia a constru¢do ou contratacdo desbwospitais psiquiatricos pelo poder publico; guselo
previa o direcionamento dos recursos publicos par@acado de recursos ndo manicomiais de atendnent
o0 terceiro obrigava a comunicacdo das internag@mpulsérias as autoridades judiciarias, que deesrtido
emitir parecer sobre a legalidade da internacgéo;

d) Segundo os ideais da Reforma Psiquiatrica, entine aos leitos psiquiatricos em hospitais gerenis
substituicdo a internacdo no hospital psiquiatrejaresentaria uma tendéncia de diminuicdo do tedepo
permanéncia e, sobretudo, tém o sentido maiormpancom a cultura segundo a qual lugar de louto é
hospicio;

e) Os servicos residenciais terapéuticos sdo tasasdas preferencialmente na comunidade, destinad
cuidar e servir de moradia para os pacientes “sgsede internagdes psiquiatricas de longa permemeénc
gue ndo possuam suporte social e lacos familiaadit) de viabilizar sua reinsercéo social.
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31. O processo de adoecimento, seja por um transto mental ou dependéncia quimica, rompe de
alguma forma com a construgdo continua de um cotidnho. Assim, o tratamento terapéutico
ocupacional pode servir como mediador de uma orgaracdo cotidiana dentro de um contexto de
desospitalizacdo. A Terapia Ocupacional vem ao enuno da resignificacdo das atividades humanas
desempenhadas no cotidiano, onde as habilidades stacomo relacdes sociais, trabalho, lazer e
atividades de vida diéria, estdo provavelmente compmetidas. Todas essas habilidades podem ser
trabalhadas em grupo. Dentre os objetivos do grup@erapéutico Ocupacional para pacientes com
diagndstico de esquizofrenia, psicose e depress&siaale a alternativa INCORRETA:

a) Promover o alivio de ansiedade, restringindpi@aitiva, uma vez que no grupo a autonomia deve se
limitada;

b) Estimular a memdéria em todos os niveis despdotarieresses e novas habilidades;

¢) Oportunizar vivéncia de atividades cotidianasiégempenho nas atividades de vida diaria e atieglde
vida pratica;

d) Redimensionar a relagéo de tempo e espaco;

e) As atividades autoexpressivas podem ser praserdstes casos, visto que a mesma facilita a wliggin

da ansiedade, a expresséo de sentimentos e a cagaminterpessoal.

32. Véarios modelos e teorias sdo utilizadas comofeeéncia pela Terapia Ocupacional em Saude
Mental. Assinale o que NAO serviria como base na ftica do tratamento Terapéutico Ocupacional
em Saude Mental:

a) O modelo de desempenho ocupacional, que preteimitar o doente para o desempenho de tarefas de
forma satisfatoria, que sejam apropriados ao estadiesenvolvimento, cultura e ambiente do indiwidu

b) O modelo comportamental, onde a ideia centralkelarias comportamentais consiste na afirmacauee

a aprendizagem € a base de todos os comportameateptados e quando aplicada a Terapia Ocupacional
o doente € visto como tendo desenvolvido um repertle comportamentos adaptativos e inadaptades, qu
determinam a sua habilidade para funcionar emdatildds da vida diéria, tais como trabalho, atividade
recreativas e lazer;

¢) O modelo de neurodesenvolvimento, onde a basegalaboracdo deste modelo provém da observacédo
do desenvolvimento normal e dos conhecimentosrjaeguidos em neurofisiologia;

d) O modelo de ocupagéo humana ou “modelo morak, apnsidera o individuo como um sistema aberto
gue evolui e sofre diferentes formas de crescimemésenvolvimento e mudanca através da interacdo
progressiva com o ambiente externo;

e) O modelo de reabilitacdo, que pretende reabditdoente de forma a permitir a sua independémasa
atividades de vida diaria, atividades produtivaswedades de lazer.

11




O

IMIP
INSTITUTO DE MEDICINA INTEGRAL PROF° FERNANDO FIGUE IRA - IMIP
Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e m Saude Mental

Categoria Profissional: TERAPIA OCUPACIONAL
FEVEREIRO/2014

33. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, a redtzicdo psicossocial “é um processo que oferece
aos individuos que estdo debilitados, incapacitadasi deficientes em virtude de transtorno mental a
oportunidade de atingir o seu potencial de funciomaento independente na comunidade”. Assinale a
alternativa CORRETA no que diz respeito a contribugdo da Terapia Ocupacional para o processo de
reabilitacdo psicossocial:

a) Do ponto de vista da Terapia Ocupacional, nasudsdes a cerca da reabilitacdo psicossocial @ dad
énfase ao processo de desospitalizacdo e da afitstta programas de inclusédo com base na comunidade
b) O didlogo constante entre o Terapeuta Ocupdotadamilia (rede social primaria) pode ser mido,
possibilitando por um lado a identificacdo de reogr e por outro, a estimulagdo de mudancas, bem ao
emergéncia de conflitos e a busca de consenso;

c) Os servigos residenciais terapéuticos abremsailgibidade de elaboragdo das experiéncias vivdasia

As questdes do cotidiano passam a exigir do usw@i®s que envolvam papéis sociais até entdo nao
experimentados pelos sujeitos. Nesse contexto apieefOcupacional pode contribuir com a construcéo,
junto com os moradores da residéncia de um progdamexecucdo de atividades de forma autbnoma e
independente, desde as atividades de vida didatvédades instrumentais de vida pratica;

d) O terapeuta ocupacional através de suas técdeawvaliacdo, analise de atividades e treinameato
habilidades encontra nas cooperativas, espacos sujdi#os com dificuldades de inser¢do no mercado
podem ser acolhidos, ao mesmo tempo em que passema@opriar das atividades desenvolvidas. Assim,
ressalta-se que o trabalho ndo pode ser entendich® @lemento disciplinador e restritivo do campo
existencial do sujeito. Nessa perspectiva as catipas integradas sao ao mesmo tempo servicos (de
tratamento) e lugares de producdo (no mercadoparés de promoc¢do da autonomia bem como de
protecao: funcbes que deveriam ser préprias deamimdervico de saiude mental.

e) Todas as alternativas estéo corretas.

34. Sobre o cuidado as pessoas com necessidadesrdentes do uso de alcool, crack e outras drogas,
marque V para as alternativas verdadeiras e F paras falsas:

() O CAPS-AD Il deve regular e articular as acdesatencéo integral aos usuérios de crack, agcoatras
drogas, no ambito do seu territério; coordenarymganhar e supervisionar, por delegacédo do gestat, lo
internacbes em hospital geral e unidades espexaliz no ambito de seu territério.

() A estratégia reducdo de danos visa reduzir as®s causados pelo abuso de drogas licitas, com a
exigéncia imediata de abstinéncia e incentivanchmbilizacéo social.

() O terapeuta ocupacional que atua no CAPS-ADe mtdnder de forma individual com o objetivo de
trabalhar questdes especificas através de aplicecistrumentos validados.

() As estratégias de cuidado devem considerabgetstidade, a individualidade de cada usuario,ddan
énfase a construcdo do projeto terapéutico indai¢RiTl) do mesmo;

a) V,V,F.F
b) V,F,V,V
¢)F, F,V,V
d)F, F, F,V
e) V,V,V,V
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35. A psicopatologia, em uma acepg¢do mais ampla, d@ ser definida como o conjunto de
conhecimentos referentes ao adoecimento mental deershumano. Dentre a importancia da
psicopatologia para a pratica da Terapia Ocupaciorniz¢ INCORRETO afirmar que:

a) No processo de avaliagdo Terapéutica Ocupacosalrevista com o paciente tem como objetivastree
outros, observar o aspecto global do pacienteb@&stzer o vinculo terapéutico inicial e avaliairasracdes
familiares e sociais do paciente;

b) O paciente tende a projetar no profissionalalegle, inconscientemente, os afetos basicos quia rfetr
nutre) pelas figuras significativas de sua vidad& mesma forma, o profissional de salde projeta
inconscientemente, no paciente, sentimentos queamga passado por pessoas significativas em sla vi
Esses processos denominados de transferénciaratcaoméferéncia, respectivamente, devem ser levaos
consideracdo durante o processo terapéutico;

c) Cabe ao terapeuta ocupacional, apdés minuci@medo, fornecer o diagndstico psicopatoldogico;

d) As fungdes psiquicas elementares mais comunagati@das pelo Terapeuta Ocupacional sdo: a atencéo
a orientacdo, a sensopercepc¢ao, a memdéria, a pgittidade e a linguagem;

e) As sindromes ansiosa e depressiva sdo as neaistextlas e tratadas pela terapia ocupacional qusad
trata de saude mental.

36. Em relacéo ao atendimento em Saude Mental, pades afirmar que:

a) O individuo necessita ser atendido na pers@edtvinclusdo social, portanto a programacéao dielaties
terapéuticas deve estar contextualizada com aasredimites impostos pela sociedade;

b) O contato com o mundo externo é trabalhado posteente, sendo, inicialmente, indicado um
afastamento do seu ambiente, pois é necessarimdes\pensamentos moérbidos referentes ao seu meio.
¢) O Fazer na abordagem da salude mental reorgapizesso de autoconhecimento, identificacéo ue se
conflitos e a tomada de consciéncia de seu estado.

d) No atendimento, o produto final resultante dédede € mais importante do que o processo do,fppes

é através dele que o paciente expressa suas hdb#ice capacidades para uma reinser¢do social mais
adequada;

e) A intervencéo terapéutica busca proporcionasipiislades para que o individuo entre em contato o
mundo externo, real, para facilitar através da romtécdo, a identificacdo do outro e do seu papel n
sociedade.
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37. Sobre o consumo e a dependéncia de substangagoativas assinale V para verdadeiro e F para
falso:

() Segundo o modelo sistémico, uma multifatoried&dta envolvida no surgimento da dependéncia
guimica. A substéncia seria apenas um dos fateresné triade que incluiria o individuo e a socieddd

gue faz parte e na qual a substancia se encontra;

() As distingBes entre uso, abuso e dependéndanpcser explicadas da seguinte maneira: Uso seria
experimentar ou consumir esporadicamente ou deaf@pisddica, ndo acarretando prejuizos por conta
disto; Abuso ou uso nocivo h& algum tipo de con8egia prejudicial, seja social, psicolégica ou diita;
Dependéncia ocorre perda do controle do consumm® peejuizos associados sao mais evidentes;

( ) Estreitamento do repertério de beber, toledinsindrome de abstinéncia e sensacdo subjetiva da
necessidade de consumir sdo alguns dos fendbmeac gostalam na dependéncia do alcool;

() De acordo com o CID 10 o diagnéstico definitdle dependéncia deve ser feito somente se trésisu m
dos seguintes requisitos tenham sido experienciadoalgum momento no ano anterior: forte deseja par
consumir a substancia; dificuldade em controlaommortamento de consumir; sindrome de abstinéncia;
evidéncia de tolerancia; abandono progressivo deepes e interesses alternativos fawor do uso da
substéancia; persisténcia no uso da substanciapeitle de evidéncia clara de consequéncias mamifesite
nocivas.

() O terapeuta ocupacional pode langar mao daite@gnitivo-comportamental auxiliando o pacieate
melhorar suas habilidades cognitivas e comportaargenbuscando a modificacdo de comportamentos
geradores de prejuizo;

() Para o Terapeuta Ocupacional, o treinamentbatiédlidades sociais pode ser desconsiderado duoante
processo terapéutico, uma vez que, tais habilidalesaumentam a probabilidade de desfecho positivo
tratamento da dependéncia quimica.

Assinale a alternativa CORRETA:

a)F,V,V,V,V,F
b)F,V,F,V,V,V
CV,V,V,V,V,V
d)F,F,F,F,F,F

e)V,V,V,V,F,F
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38. A reforma psiquiatrica traz a tona ndo sé a reessidade de mudanca de paradigma sobre o
loucura, mas também, uma urgéncia imperiosa na cr@@o de novos dispositivos e modalidades de
assisténcia em saude mental que substituisse o modé&ospitalocéntrico (manicomial). Diversas

modalidades de atendimentos foram criadas e outra@ existentes implementadas para oferecer
servicos mais humanizados e de melhor qualidade aaentes mentais. Com o0 incremento e
surgimento de novos dispositivos de atendimento ersalde mental a proposta da Terapia

Ocupacional, sugere abordagens e intervencBes tefapicas, que variam com o nivel de

comprometimento, capacidades individuais e local datervencéo.

Analise as informacdes:

I. Dentre tantas atividades, a Terapia Ocupaciobi@m bons resultados com o Doente Mental por aeso
atividades expressivas e artisticas por possigiitaa tentativa da representacdo dos sentimerdos,as
presenca da linguagem verbal.

Il. A Terapia ocupacional lanca mé&o do treino em|cdes na execucdo das AVDs, uma vez que as siesma
no Doente Mental ficam prejudicadas devido ao défle atencdo, concentracdo, tolerancia, memodria,
sequéncia logica e habilidades manuais.

Ill. Aplicada ao Hospital Geral, com foco na ateme@dsalde mental, a Terapia Ocupacional preocupase
cumprir com as diretrizes da reforma psiquiatr@dequando as atividades as necessidades coletivas e
individuais voltadas para os usuarios, ndo focaud®s acdes para uma direcdo meramente recreativa ne
produtiva, mas principalmente terapéutica.

IV. Nas atividades em grupo, sejam em unidade talapi ambulatérios, centro de convivéncia ou
programas comunitarios, o Terapeuta Ocupacionak gdadcar mao das oficinas terapéuticas que se
constituem como dispositivo clinico que tem comagsgia de intervencao terapéutica o uso de atidd
artisticas, artesanais, culturais, de lazer, eimdforma de viabilizar o vinculo de portadoredrdastornos
psiquiatricos. Sao atividades que promovem o esierda cidadania, a expresséo de liberdade e cameiey

dos diferentes, através preferencialmente da i&clpslas atividades coletivas.

V.0 terapeuta ocupacional que atua em unidadesigsigas em hospitais gerais ndo podem lancardado
modificagéo do ambiente durante sua intervencaos®tratar de unidades em hospitais gerais, oeantebi
deve ser criteriosamente mantido, a fim de preserdinAmica de funcionamento de tal unidade. Asdes
causadas pelo adoecimento, tratamento e procesatedeacao s6 podem ser trabalhadas em grupapdent
do setting terapéutico.

Sobre as assertivas, pode-se afirmar:

a) As assertivas |, Il, 1, IVe V estéo corretas.
b) Apenas as assertivas | e 1l estédo corretas.
c) Apenas as assertivas lll e IV estéo corretas.
d) Apenas a assertiva Il esta incorreta.

e) Apenas a assertiva V esta incorreta.
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39. Em relagdo aos centros de atencdo psicossof@APS) assinale a Unica alternativa CORRETA:

a) De acordo com a portaria 336, de 19 de fevedsrd002, o CAPS | é um servico de atencdo psic@dso
com capacidade operacional para atendimento deiosué dependentes de drogas, em municipios com
populacédo acima de 200 mil habitantes;

b) O CAPSI por se tratar de um dispositivo paraditeento de criancas e adolescentes s6 funcio2& de

62 feira das 8 as 18hs, ndo podendo funcionar eanibmoturno;

c) E objetivo do CAPS, dentre outros, promoversaiigdo social do usuario por meio de agdes intersist

que envolvam educacéao, trabalho, esporte, cultlazee, montando estratégias conjuntas de enfremtmm
dos problemas;

d) O CAPSad é o unico dispositivo de atendimenpogulacdo com problemas decorrentes do uso abusivo
do é&lcool e outras drogas. Logo, esta populacdoutifiza os demais elementos da rede de atenci&o, ta
como, hospitais gerais, residéncias terapéutieasisode passagem, etc.

e) A assisténcia prestada ao paciente no CAP®dllii a atividade de acolhimento noturno, excete no
feriados e finais de semana, com no maximo 05 @¢ileitos, para eventual repouso e/ou observacao.

40. De acordo com os direitos da pessoa portadora dranstornos psiquicos, constante na lei 10.216,
assinale V para afirmativa verdadeira, e F quando dlsa. A seguir, marque a alternativa
correspondente ao solicitado:

( ) Ser tratada com humanidade e respeito;

() Ter acesso ao melhor tratamento do sistensalede;

( ) Ser protegida de qualquer forma de abuso P&gio;

( ) Receber o maior numero de informagdes a resgeisua doenca;

aV,V,V,V
b)V, F, V, V
oV, V,F,F
d)F, F,V, F
eV, V,V, F
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