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PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE

SAUDE MENTAL COLETIVA

INSTRUGOES

Verifiqgue se este Caderno corresponde ao Programa de Residéncia ao qual vocé se candidatou e se ele
contém trinta questdes objetivas (questdes de 01 a 30) e duas questdes dissertativas (questdes 31 e 32).
Caso contrdrio, solicite ao fiscal da sala outro caderno. Ndo serdo aceitas reclamacGes posteriores.

Vocé dispOe de quatro horas (4h) para realizar a prova, incluindo o tempo destinado ao preenchimento da
folha de respostas das questdes objetivas e a transcricdo das questdes dissertativas.

Para cada questdo objetiva, existe apenas uma alternativa correta.

Ao transcrever suas respostas para a folha de respostas, faca-o com cuidado, evitando rasuras, pois ela é o
documento oficial do Concurso e ndo sera substituida. Preencha completamente as elipses (@ ) na folha de
respostas.

N3o assine nem coloque seu nome na Folha de Respostas Dissertativas. Assine no campo especifico para
tal fim (parte destacavel do rodapé da pagina), atendendo, conforme Edital, ao procedimento de
desidentificagdo das questdes dissertativas.

Qualquer identificacdo do candidato na Folha de Respostas Dissertativas, fora do espaco destacavel, como
o registro de nome ou do niimero de inscricdo, implicara a anulagao da resposta as questdes dissertativas.

Utilize caneta esferografica de tinta azul ou preta para assinalar as respostas das questGes objetivas na folha
de respostas e para responder as quest8es dissertativas na Folha de Respostas Dissertativas.

Durante a prova, ndo serd permitida ao candidato qualquer espécie de consulta a livros, revistas,
folhetos, impressos de qualquer natureza ou anotagdes; nem serd permitido o uso de telefone celular,
transmissor/receptor de mensagem ou quaisquer equipamentos eletronicos.

Ao concluir, levante a mao e aguarde o fiscal. Os dois Ultimos candidatos deverdo se retirar da sala de prova
ao mesmo tempo.

O candidato somente podera se retirar da sala uma hora (1h) apds o inicio da prova. Se quiser levar o Caderno
de QuestGes, o candidato somente podera se retirar da sala uma hora e meia (1h30min) apds o inicio da
prova. O candidato ndo podera anotar/copiar o gabarito de suas respostas de prova.

Os candidatos terdo direito de permanecer na sala até que o Ultimo candidato conclua a prova, desde que
permanec¢am em siléncio.

As folhas de respostas sdo a prova legal exclusiva de suas respostas. Devolva-as ao fiscal da sala, sob pena de
exclusdo do Concurso.

Nome do(a) candidato(a) Numero de inscricdo
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DIREITOS AUTORAIS RESERVADOS. PROIBIDA A REPRODUGAO, AINDA QUE PARCIAL, SEM AUTORIZAGAO PREVIA.






01.

Considere o conceito abaixo.

Organizacoes polidrquicas de conjuntos de servicos de saude, vinculados entre si por uma missao
Unica, por objetivos comuns e por uma agdo cooperativa e inter-dependente, que permitem ofertar
uma atencdo continua e integral a determinada populagao — prestada no tempo certo, no lugar certo,
com o custo certo, com a qualidade certa, de forma humanizada e com equidade — e com
responsabilidades sanitaria e econémica, gerando valor para a populacao.

Assinale a alternativa que representa corretamente o conceito.

(A) Atencao primaria a saude.

(B) Clinica ampliada em salde.
(C) Controle social em saude.

(D) Estratégia de saude da familia.
(E) Rede de atencdo a saude.

02.

Considere as afirmagles abaixo, sobre a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude
(PNEPS).

I - A PNEPS assume a regionalizacdo da gestdo do SUS como base para desenvolver iniciativas de
enfrentamento das caréncias e necessidades do sistema nacional de salide; portanto, precisa ser
pensada e adaptada as situacdes de saide em cada nivel local do sistema.

II - A Educacdo Permanente em Saude (EPS) configura-se como aprendizagem no trabalho, em que
aprender e ensinar incorporam-se ao cotidiano dos servicos de salde e do processo de trabalho.

III- A PNEPS caracteriza-se como uma vertente educacional com potencialidades ligadas a
mecanismos e temas que possibilitam gerar reflexao sobre o processo de trabalho, a autogestao,
a mudanga institucional e a transformacdo das praticas nos servigos, por meio da proposta do
aprender a aprender, de trabalhar em equipe, de construir cotidianos e eles mesmos se
constituirem como objeto de aprendizagem individual, coletiva e institucional.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

03.

Considere a afirmagao abaixo.

A ocorréncia de problemas de salde e seus fatores de risco na populagdo sdo influenciados pelos
aspectos sociais, econémicos, culturais, étnicos/raciais, psicoldgicos e comportamentais.

Assinale a alternativa que diz respeito a essa afirmacao.

(A) Determinantes sociais da salde.
(B) Epidemiologia.

(C) Iniquidades em saude.

(D) Processo saude-doenca.

(E) Saude publica.
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04. Considere as afirmacOes abaixo, sobre os elementos constitutivos da Rede de Atengdo a Saude.

I - O primeiro elemento das redes de atencdo a saﬂdg e sua razao de ser € uma populacdo, colocada
sob sua responsabilidade sanitaria e econdmica. E isso que marca a atencdo a salde baseada na
populacdo, uma caracteristica essencial das redes de atencdo a saude.

II - O segundo elemento constitutivo é a responsabilidade fundamental da atencdo primaria pelo
processo de territorializagao; cadastramento das familias; classificagdo das familias por riscos
sociossanitarios; vinculagao das familias a unidade de atengao primaria a salde; identificagdo de
subpopulacdes com fatores de riscos e com condicdes de salide muito complexas.

III- O terceiro elemento constitutivo das redes de atencdo a salde sdo os modelos de atengdo a
salde, aqui entendidos como sistemas ldgicos que organizam o funcionamento das redes de
atencdo a saude, definidos em funcao da visao prevalecente da saude, das situagdes demografica
e epidemioldgica e dos determinantes sociais da saude, vigentes em determinado tempo e em
determinada sociedade. Hd modelos de atengdo a salde para as condi¢oes agudas e cronicas.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas I e IIl.

(D) Apenas II e III.

(E) 1, II e IIL.

05. Leia o que diz Rui Barbosa, em 1921, na Oragao aos Mocos.

"...A regra da igualdade ndo consiste sendo em quinhoar desigualmente aos desiguais, na medida em
que se desigualam. Nesta desigualdade social, proporcionada a desigualdade natural, é que se acha
a verdadeira lei da igualdade. O mais sao desvarios da inveja, do orgulho, ou da loucura. Tratar com
desigualdade a iguais, ou a desiguais com igualdade, seria desigualdade flagrante, e ndo igualdade
real. Os apetites humanos conceberam inverter a norma universal da criacdo, pretendendo ndo dar a
cada um na razao do que vale, mas atribuir o mesmo a todos, como se todos se equivalessem..."

Assinale a alternativa que indica corretamente o conceito em salde, apresentado pelo texto.

(A) Acolhimento.
(B) Controle social.
(C) Equidade.

(D) Integralidade.
(E) Universalidade.
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06. Considere as afirmacdes abaixo, sobre o Sistema Unico de Satde, seus principios e sua historicidade.

I - O Sistema Unico de Satde (SUS) nasceu legitimamente de uma conquista popular, que foi
desencadeada ainda na década de 70, em consonancia com os ideais da Reforma Sanitaria. Nesses
30 anos de criacdo do SUS, muitos foram os avancos, principalmente no que se refere aos
principios de universalidade e descentralizacdo dos servicos.

II - O SUS, apesar das dificuldades, tem permanecido como referéncia para outras democracias,
promovendo orientacdo, prevengao, reabilitacdo e manutencao da saude, cujo foco principal € o
atendimento de forma universal, integral e com equidade em todos os niveis de atencdo.

III- A salde coletiva é entendida como campo cientifico, onde se produzem saberes e conhecimentos
acerca do objeto salide e onde operam distintas disciplinas que o contemplam sob varios angulos;
e como pratica social, onde se realizam agdes em diferentes organizacdes e instituicbes por
diversos agentes dentro e fora do espago convencionalmente reconhecido como setor salde.
Assim, como campo de saber especifico, a salide coletiva acontece tanto no nivel cientifico como
no das praticas sociossanitarias.

Quais estado corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il eIl

07. Assinale a alternativa correta sobre conceitos e definigdes em Epidemiologia.

(A) A endemia diz respeito a frequéncia com que surgem novos casos de uma doenga num intervalo
de tempo, como se fosse um filme sobre a ocorréncia da doenga, no qual cada quadro pode conter
um NOVO €aso ou hovos casos. E, assim, uma medida dindmica.

(B) A prevaléncia refere-se ao nimero de casos existentes de uma doenca em um dado momento; é
uma “fotografia” sobre a sua ocorréncia, sendo assim uma medida estatica. Os casos existentes
sao daqueles que adoeceram em algum momento do passado, somados aos casos novos dos que
ainda estdo vivos e doentes.

(C) A letalidade é uma medida muito utilizada como indicador de saude; é calculada dividindo o
numero de dbitos pela populagdo em risco.

(D) A mortalidade é uma medida da gravidade da doenca, calculada dividindo o nimero de dbitos por
determinada doenga pelo nimero de casos da mesma doenca. Algumas doencas apresentam
mortalidade nula, como, por exemplo, escabiose; ja para outras, a mortalidade é igual ou préxima
de 100%, como a raiva humana.

(E) A epidemia refere-se a uma doenga habitualmente presente entre membros de um determinado
grupo, dentro dos limites esperados, em uma determinada area geografica, por um periodo de
tempo ilimitado.
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08.

Considere as afirmagdes abaixo, sobre atribuicdes dos profissionais em atuagao na Atencdo Basica.

I - Estabelecer, nos respectivos Planos Municipais, Estaduais e Nacional de Saude, prioridades,
estratégias e metas para a organizagao da Atencdo Basica.

II - Garantir a atencao a saude da populacdo adscrita, buscando a integralidade por meio da realizacdo
de agbes de promogdo, protecdo e recuperacdo da salde, prevengao de doengas e agravos e da
garantia de atendimento da demanda espontdnea, da realizacdo das acgbes programaticas,
coletivas e de vigildncia em salde, e incorporando diversas racionalidades em saude, inclusive
Praticas Integrativas e Complementares.

III- Participar do acolhimento dos usuarios, proporcionando atendimento humanizado, realizando
classificacao de risco, identificando as necessidades de intervenc¢des de cuidado, responsabilizando-
se pela continuidade da atencao e viabilizando o estabelecimento do vinculo.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I eIl
(D) Apenas II e III.
(BE) I, Il e III.

09.

Leia o texto abaixo, sobre principios e diretrizes da Atengao Basica, orientadores para sua organizacao
nos municipios.

Eo conjunto de servigos executados pela equipe de salde que atendam as necessidades da populagao
adscrita nos campos do cuidado, da promogdo e manutencdo da saude, da prevencdo de doengas e
agravos, da cura, da reabilitagdo, da reducao de danos e dos cuidados paliativos. Inclui a
responsabilizacdo pela oferta de servicos em outros pontos de atencdo a saude e o reconhecimento
adequado das necessidades bioldgicas, psicoldgicas, ambientais e sociais causadoras das doengas, e
manejo das diversas tecnologias de cuidado e de gestdo necessarias a esses fins, além da ampliacdo
da autonomia das pessoas e coletividade.

Assinale a alternativa que diz respeito a esse texto.

(A) Integralidade do cuidado.

(B) Rede de atencdo a saude.

(C) Regionalizacdo e hierarquizacao.
(D) Resolutividade do sistema.

(E) Universalidade do acesso.

10.

Leia o texto abaixo, sobre a Bioética em pesquisa com seres humanos.

Define a anuéncia do participante da pesquisa e/ou de seu representante legal, livre de vicios
(simulagdo, fraude ou erro), dependéncia, subordinagdo ou intimidacdo, apds esclarecimento completo
e pormenorizado sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos, métodos, beneficios previstos,
potenciais riscos e 0 incomodo que esta possa acarretar.

Assinale a alternativa que diz respeito a esse texto.

(A) Assentimento livre e esclarecido.

(B) Assisténcia ao participante da pesquisa.
(C) Consentimento livre e esclarecido.

(D) Risco da pesquisa.

(E) Sigilo e privacidade dos participantes.
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11. No Brasil, 0 18 de maio marca o “Dia Nacional

da Iuta Antimanicomial”, instituido pelo
movimento antimanicomial brasileiro, que tem
como lema a luta “por uma sociedade sem
manicOmios”.

Considere as seguintes afirmagbes sobre o
movimento.

I - E um movimento de trabalhadores(as) de
salde que defendem o cuidado e o
tratamento integral, sem abrir mado de que
os(as) usuarios(as) ocupem seu lugar de
cidadaos(as).

II - Questiona 0 modelo classico de assisténcia
centrado em internagdes em hospitais
psiquiatricos e denuncia as graves
violagdes aos direitos das pessoas com
transtornos mentais.

III- Prop0e a reorganizacao do modelo de
atencdao em saude mental no Brasil a partir
de servicos abertos, comunitarios e
territorializados, buscando a garantia da
cidadania de usuarios(as) e familiares,
historicamente discriminados(as) e
excluidos(as) da sociedade.

Quais estao corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

12. A IV Conferéncia Nacional de Saude Mental

Intersetorial, realizada em julho de 2010,
expressa importantes recomendagOes para a
tematica da salde mental no SUS.

Considere, a esse respeito, as seguintes
proposicoes, conforme o Relatério Final dessa
Conferéncia.

I - Transversalidade do campo da saude
mental, devendo implicar os diferentes
setores das politicas intersetoriais, em
todos os niveis de gestdo, no
fortalecimento dessa consigna.

Apoio as propostas de privatizacdo e
terceirizacdo dos servicos, visando garantir
a qualidade dos servicos ofertados, e
contrariedade quanto a efetivagdo de um
sistema publico e estatal de servicos de
salde mental.

II

III- Reafirmacao dos principios gerais da
reforma psiquiatrica em curso no Brasil,
como a superacao do modelo asilar, a
construcdo de uma rede substitutiva
diversificada, e a garantia dos direitos de
cidadania das pessoas com transtorno
mental e de seus familiares.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.
(B) Apenas II.
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il eIl
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13. A portaria n°® 3.088/2011 institui a Rede de

Atencao Psicossocial (RAPS) para pessoas com
sofrimento ou transtorno mental e com
necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Considere as proposigdes abaixo, com respeito
as diretrizes de funcionamento da Rede de
Atencao Psicossocial.

I - Respeito aos direitos humanos; promocao
da equidade; estratégias de Redugdo de
Danos; base territorial e comunitaria, com
participacdo e controle social dos(as)
usuarios(as) e de seus familiares;

II - Organizacdo de saude regionalizada e
intersetorial; promocdo de estratégias de
educacdo permanente; légica do cuidado
orientada pela construcdo do projeto
terapéutico singular.

III- Descentralizacdo  politico-administrativa;
participacdo da populagdo, por meio de
organizacoes representativas; centralidade
na familia para concepcao e
implementacdo dos servicos, programas e
projetos.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.
(D) Apenas II e III.
(E) I, II eIll

14. Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as

afirmacgdes abaixo, sobre a perspectiva da
Saude Mental Coletiva.

( YA Salde Mental Coletiva propde a
separagdao entre as esferas politica,
administrativa e técnica, reconhecendo
o(a) usuario(a) de salde como sujeito
politico responsavel pela promogdo de
salde em seu territorio.

( ) A Saude Mental Coletiva articula reforma
sanitaria e reforma psiquiatrica no campo
da atencdo, da gestao e da educacdo em
salde, sob o pressuposto do protagonismo
social.

() O processo de educacdo em salide mental
coletiva, desenvolvido no Rio Grande do
Sul de forma descentralizada a partir do
final dos anos 80, sinaliza a importancia da
formacao como elemento constitutivo do
campo da salde mental coletiva.

() A reforma sanitaria brasileira constitui as
bases do movimento da Saude Mental
Coletiva que, orientado pela nogao de
coletividade, busca superar dispositivos
como o Projeto Terapéutico Singular e as
consultas ambulatoriais.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) F=V-V-F
(B)V-F-F-F
(C) F=V-F-V
(D)V-F-F-V
(E) V-V-V-F
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15. No &mbito do Sistema Unico de Salde (SUS),

foi criada em 2009 a Politica Nacional de Saude
Integral da Populacdo Negra (PNSIPN), cuja
finalidade é dar resposta “as desigualdades em
salde que acometem esta populagdao e o
reconhecimento de que as suas condigdes de
vida resultam de injustos processos sociais,
culturais e econémicos presentes na histdria do
Pais” (PNSIPN, 2009, p. 5).

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as
proposicoes abaixo, com relagao as diretrizes
da PNSIPN.

( ) Desenvolvimento de processos de
informacdo, comunicagao e educagao, que
desconstruam estigmas e preconceitos,
fortalecam uma identidade negra positiva
e contribuam para a reducdo das
vulnerabilidades.

( ) Incentivo a produgdao do conhecimento
cientifico e tecnolégico em salude da
populacdo negra, desde que essa esteja
vinculada a religides de matriz africana, a
fim de preservar sua cultura originaria.

() Promogao do reconhecimento dos saberes
e praticas populares de saude, incluindo
aqueles preservados pelas religides de
matrizes africanas.

() Ampliacdo e fortalecimento da participacao
do Movimento Social Negro nas instancias
de controle social das politicas de salde,
em consonancia com os principios da
gestdo participativa do SUS, adotados no
Pacto pela Saude.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) F=V-F-V
(B)V-F-V-V
(C) F-V-F-F
(D)V-F-V-F
(E) V-V-F-V

16. Em convergéncia com o0s principios da

integralidade, universalidade e equidade do
SUS, a Politica Nacional de Saude Integral
LGBT reafirma a garantia do direito ao
atendimento em salde, com respeito a
identidade de género e a orientagdo e praticas
afetivas e sexuais, entre outras
interseccionalidades.

Considere as proposicoes abaixo, com respeito
ao Plano Operativo dessa Politica, no eixo
sobre educacao permanente de gestores(as) e
profissionais de salde.

I - Fomento ao desenvolvimento de pesquisas
com foco nas prioridades em salde da
populacdo LGBT.

II - Insercdo da temdtica LGBT no Mddulo de
Educacdo a Distancia (EAD), para cursos
de formacao voltados para profissionais de
saude e UnaSUS.

III- Insercao da tematica LGBT nos cursos de
Educacdo a Distdncia (EAD) para
conselheiros(as) de salde e liderangas
sociais, em parceria com o Conselho
Nacional de Saude (CNS).

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.
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17. Por intermédio do SUS, é garantida a toda

pessoa com deficiéncia a atengdo integral a
salde em todos os niveis de complexidade,
assim como a garantia de politicas publicas em
salde direcionadas a elas. Apesar dessa
garantia, ha barreiras atitudinais que causam
exclusao e sofrimento nas pessoas com
deficiéncia, quando necessitam acessar 0s
servigos de salde.

Considere as seguintes afirmagdes com base
no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

I - As agles e os servicos de salde publica
devem assegurar, a usuarios(as) com
deficiéncia, diagndstico e intervengOes

precoces, realizados por profissionais
especialistas em deficiéncia fisica e
intelectual.

IT - A prestacado de atendimento fora de
domicilio, quando esgotados os meios de
atencdo a salide da pessoa com deficiéncia
no local de residéncia, deve ser realizada
para fins de diagndstico e de tratamento,
garantidos o transporte e a acomodagdo
da pessoa com deficiéncia e de seu (sua)
acompanhante.

III- Os espacos dos servicos de saude, tanto
publicos quanto  privados, devem
assegurar 0 acesso da pessoa com
deficiéncia, em conformidade com a
legislacdo em vigor, mediante a remogao
de barreiras, por meio de projetos
arquitetonico, de ambientacdo de interior
e de comunicacdo que atendam as
especificidades das  pessoas com
deficiéncia fisica, sensorial, intelectual e
mental.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

18. Os Centros de Atengao Psicossocial (CAPS),

criados em 2002 pela Politica de Salde Mental
brasileira na perspectiva antimanicomial,
organizam-se como servicos de funcionamento
diario, voltados para adultos, criangas e
adolescentes com transtornos mentais graves
e persistentes, inclusive os decorrentes do uso
de alcool e outras drogas.

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as
afirmacOes abaixo, sobre esses servicos.

( ) Os CAPS constituem um modelo de
atencdo pautado em bases territoriais e
comunitarias.

( YA JUnica modalidade de CAPS que
proporciona servicos de atencao continua,
com funcionamento vinte e quatro horas,
incluindo feriados e finais de semana, é o
CAPS 1v.

() Os CAPS, nas suas diferentes modalidades,
sdo pontos de atencdo estratégicos da
RAPS, constituidos por equipe
multiprofissional que atua sob a dtica
interdisciplinar.

( )O cuidado, no ambito do CAPS, é
desenvolvido por intermédio de Projeto
Terapéutico Singular, envolvendo em sua
construcdo a equipe, o(a) usuario(a) e sua
familia.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) F=V-V-F
(B) V-F-F-F.
(C)V-F-V-V.
(D) F=V—-F-V
(E) V-V-V-F
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19.

Assinale a alternativa que preenche corretamente as lacunas do texto abaixo, na ordem em que
aparecem.

LegislagGes criadas em 2019, como a Politica Nacional sobre Drogas (Decreto Federal n® 9.761/2019)

e a Lei sobre Drogas (Lei Federal n® 13.840/2019 que altera a 11.343/2006), ........ a perspectiva da

Reducao de Danos, no ambito do SUS, e ........ o conjunto dos movimentos sociais. A politica de

atencdo integral a usuarios(as) de alcool e outras drogas passou, desta maneira, a ser baseada na

........ como horizonte desejavel e necessario para o cuidado, em ........ ao principio da autonomia e

de um cuidado em liberdade.

(A) enfraquecem — afastam do debate - abstinéncia — contraposicao

(B) enfraguecem — afastam do debate — reducdo de danos - consonancia

(C) fortalecem — aproximam do debate — reducdo de danos — contraposicao

(D) fortalecem - aproximam do debate — abstinéncia — consonancia

(E) enfraguecem — aproximam do debate — abstinéncia — consonancia

20. Com relagdo aos processos de trabalho e de gestdo do cuidado em salde mental, no contexto da
reforma psiquiatrica, considere as seguintes afirmages.

I - O tempo ilimitado que os(as) usuarios(as) permanecem em tratamento, no interior dos servigos
substitutivos, acaba por reproduzir o isolamento infringido as pessoas com transtornos mentais,
por nao corresponderem a um ideal de normalidade.

II - Os modos de organizacao do trabalho em equipe, orientados pelos especialismos, dificultam a
integragdo do processo de atencdo e cuidado as pessoas.

III- O investimento em agdes de educacdo permanente, como espacos de aprendizagem continua,
representa a valorizagdo do(a) trabalhador(a) e opera como dispositivo de reorganizacdo dos
processos de trabalho.

Quais estao corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.

(D) Apenas II e III.

(E) I, II e IIL.

21. Assinale a alternativa que preenche corretamente as lacunas do enunciado abaixo, na ordem em que

aparecem.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), vigente desde 1990, traz como paradigma a protecao
integral, reforcando o carater de prioridade absoluta dos seres humanos em desenvolvimento, sob
responsabilidade do Estado em atuacdo conjunta com a sociedade e as familias. No que diz respeito
ao(a) jovem que comete ato infracional, em conformidade com o ECA e sob o paradigma da atengao
integral, em 2012 foi instituido ........ , que reafirma o carater ........ da medida a ser tomada com
respeito ao(a) jovem, com vistas ao estabelecimento de parametros mais ........ , que evitem ou limitem
a discricionariedade na aplicacao da medida.

(A) o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (SINASE) — punitivo — justos
(B) a Central de Penas e Medidas Alternativas (CPMA) — protetivo  — flexiveis
(C) o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (SINASE) — pedagdgico — justos
(D) o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (SINASE) — punitivo — flexiveis
(E) a Central de Penas e Medidas Alternativas (CPMA) — pedagdgico — justos
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22. Em janeiro de 2012, foi promulgada a Lei

Federal n® 12.594/2012, que regulamenta a
aplicacdo e a execugao do conjunto de medidas
socioeducativas.

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as
afirmag0es abaixo, com base no principio da
incompletude institucional que orienta a
formulagdo dessa lei.

() Os(As) profissionais de saude mental das
equipes de salde de referéncia do sistema
socioeducativo devem estar atentos as
dindmicas institucionais produtoras de
adoecimento psiquico, propondo
intervencdes e discussbes que incidam
sobre essa dindmica, para promogdo de
saude mental na instituicdo.

( ) A prioridade dos(as) profissionais de salde
mental das equipes de salde de
referéncia, em relacdo aos(as)
adolescentes em cumprimento de medida
de privacao de liberdade, deve voltar-se ao
atendimento individual ambulatorial.

() O objetivo central do trabalho em salde
mental, nas equipes de salude de
referéncia do sistema socioeducativo, é
voltado a realizacdo das avaliacOes
solicitadas pelo Judiciario.

( ) O matriciamento é a légica que deve
orientar as acdes dos(as) profissionais de
salde mental das equipes de saude de
referéncia do sistema socioeducativo,
envolvendo discussdo de casos clinicos,
participacdo na elaboragao do PTS
integrado ao PIA, atendimento psicossocial
conjunto com os demais profissionais,
entre outras acgoes.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) V-F—-F-V
(B) V-F—F—F
(C) F-V-F-V
(D) F-V-V-—F
(E) V-V-V-F

23. Apesar das mudancas de paradigmas e

praticas  implementadas,  voltadas a
reabilitacdo psicossocial, a inclusao no mundo
do trabalho ainda é uma importante barreira a
ser transposta, para que sejam alcancados
melhores niveis de qualidade de vida e
condi¢cdes mais concretas de inclusao social.

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as
afirmagdes abaixo, sobre esse tema.

( )Na Economia Solidaria, existe a
possibilidade de vivenciar outras formas de
organizacao do trabalho, de superagao do
individualismo e da competitividade, de
exercicio do poder compartilhado, de
relagdes sociais e de cooperacao entre
os(as) trabalhadores(as), que privilegiem o
trabalho em detrimento do capital.

( ) No caso da saude mental, em funcdo dos
prejuizos ja decorrentes do adoecimento
mental, a oportunidade de voltar a integrar
0 mundo do trabalho — ou de iniciar essa
integragdo — ndo incide sobre as
possibilidades de alcance da insergao
social e de melhores niveis de salde e de
qualidade de vida.

( ) No contexto da Reforma Psiquiatrica, o
trabalho passou a ser concebido como
recurso de producdo e troca de
mercadorias e de afetos, e ndo como
simples instrumento terapéutico, como era
compreendido no interior dos manicomios.

() No Brasil, o carater atribuido ao trabalho
nos servicos de saude mental ainda é
ambiguo, ora ¢é concebido como
instrumento terapéutico, ora como forma
de inclusdo social.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) F-V-F-F
(B) V-F-V-V
(C)V-F-V-F
(D) V-V-F-V
(E) F~V-F-V
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24. Um homem, 78 anos, autodeclarado negro,

usuario de saude mental, € acompanhado pela
UBS do seu territorio, em matriciamento pelo
CAPS no qual esteve em atendimento
anteriormente por varios anos. Beneficiario do
BPC, ha cinco anos mora na casa de uma irma
e de seu sobrinho. A irma faleceu
recentemente e, em visitas domiciliares a casa,
a agente comunitaria de salde percebe sinais
de possiveis maus-tratos ao idoso por parte
desse sobrinho, uma vez que encontra o idoso
trancado na casa, muitas vezes sem
alimentagao disponivel ao longo do dia. O
sobrinho trabalha na coleta de material
reciclavel, é usuario de alcool e costuma
retornar para a casa a noite, embriagado.

Diante desse quadro, considere as seguintes
possibilidades de acdo a serem incluidas no
Projeto Terapéutico Singular do idoso.

I - Comunicacao da suspeita de maus-tratos
ao Ministério Publico.

II - Abrigagem do idoso em casa-lar ou
entidade de longa permanéncia.

ITI- Intervengdo junto ao sobrinho para sua
inclusdo em programa de tratamento a
usuarios de alcool e outras drogas.

Quais ag0es estdo de acordo com o que propde
o Estatuto do Idoso?

(A) Apenas I.

(B) Apenas III.

(C) Apenas I ell.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il eIl

25. Com respeito as condicdes para que uma

pessoa possa receber o Beneficio de Prestagdo
Continuada (BPC), considere as seguintes
afirmagdes.

I - A pessoa deve estar sob curatela total ou
parcial, que comprove sua incapacidade
para o trabalho e para o exercicio de seus
direitos civis.

IT - A pessoa deve provar nao possuir meios de
prover seu proprio sustento ou de que esse
seja provido por sua familia.

III- A pessoa perde o direito ao recebimento
do BPC em caso de internagao, pelo tempo
que esta durar, voltando a ter acesso ao
mesmo apds sua alta.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I e II.
(E) I, Il eIl

26. Assinale a alternativa correta, com respeito ao

acolhimento a crise em salide mental na ldgica
da atencao psicossocial.

(A) Os sintomas como o ouvir vozes e ideias
delirantes devem ser acolhidos mas nao
debelados, pois sdo tentativas de se
restabelecer e se situar no mundo, no
momento de eclosdo de uma crise
psicotica em que esse mundo e o proprio
eu parecem ruir.

(B) Os sintomas como o ouvir vozes e ideias
delirantes indicam a eclosdao de uma crise
psicotica e requerem ser debelados por
meio de intervengdo farmacoldgica e
internagao hospitalar imediata, reduzindo
0s riscos de auto e heteroagressdao que
acompanham a crise.

(C) A primeira intervencao recomendada, no
manejo da crise psicética, com risco de
auto ou heteroagressdao, envolve a
contengao fisica e/ou quimica, uma vez
gue o manejo verbal mostra-se ineficaz e
mesmo contraproducente, diante do(a)
usuario(a) em crise.

(D) Os servigos especializados no atendimento
as emergéncias em salide mental sdo mais
indicados ao acolhimento as situagbes de
crise em salde mental do que os centros
de atencao psicossocial com
funcionamento 24 horas.

(E) A internacao hospitalar, levando em conta
o carater de periculosidade e de risco a
vida envolvidos na eclosdo de uma crise
psicotica, € considerada a medida mais
adequada, pois busca a protecdo da
pessoa em crise e de seus familiares.
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27. Criancas e adolescentes também estdo sujeitos

as urgéncias e emergéncias em salde mental.
Tanto nas ocorréncias oriundas do uso de
alcool e outras drogas, quanto nas que advém
de algum transtorno mental, é importante
assegurar o cumprimento de determinadas
condicOes.

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) para
as afirmagOes abaixo, sobre essas condigles.

( ) Que criangas e adolescentes sejam
recebidos em qualquer um dos pontos de
atencdo disponiveis e que as medidas
cabiveis sejam realizadas no menor tempo
possivel.

( ) Que seja garantido o seguimento do
tratamento na rede extra-hospitalar, para
que a crianga ou adolescente possa
reconstruir vinculos e retomar sua vida
familiar, escolar e social.

() Que seja acionado o servico hospitalar,
com garantia de internagdo, caso 0 acesso
da crianca ou adolescente ocorra em
pontos de atencdo de urgéncia e
emergéncia.

( ) Que o acolhimento de uma crianga ou
adolescente em situacdo de urgéncia ou
emergéncia, em um ponto da rede, seja
condicionado a presenca de um
responsavel adulto.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

(A) F-V-V-F
(B) F-F-V-V.
(C)V-V-F-F.
(D)V-F-F-V
(E) F~V-F-V

28. Homem alcoolizado é levado até o CAPS IV por

outro usuario que ja frequenta o servigo.
Ambos vivem em situacao de rua. Na recepcao,
a profissional que os recebe, novata na funcao,
informa que ele ndo podera permanecer no
local, em razao do seu estado de embriaguez
e, dirigindo-se ao usuario que o acompanha,
orienta-o a buscar a Unidade Basica de Saude
da sua regiao, quando estiver sobrio, para
obter o encaminhamento exigido para
acolhimento no CAPS 1V. Colegas da equipe,
porém, ao perceberem o manejo da situagdo,
intercedem para que o homem, mesmo
alcoolizado e sem encaminhamento de outro
servico, seja acolhido no local.

A respeito desse episodio, considere as
afirmac0es abaixo, para justificar a intervencao
dos colegas.

I -0Os CAPS AD III e IV tém a missdo de
acolher usuarios, mesmo quando estes se
encontram sob efeito de substancias
psicoativas.

II - Os CAPS AD III e IV sdo servicos que
funcionam de portas abertas, nao
requerendo encaminhamento da Atengao
Basica ou de outros servicos da rede para
acolhimento da populacdo que demanda
atendimento.

III- Os CAPS AD 1V sdo servicos especializados
no tratamento a usuarios de alcool, e os
CAPS AD III s3o  destinados
prioritariamente ao tratamento de usuarios
de crack e outras drogas ilicitas.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I e II.
(B) I, Il e III.
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29. Jovem, de 18 anos, autodeclarado branco, com

problemas decorrentes do uso de drogas
(maconha e crack) desde os 13 anos, no ultimo
ano perdeu pai € mae pela Covid-19. Sem
outros parentes proximos, viu-se sozinho na
casa herdada dos pais, a qual
progressivamente veio a se tornar ponto de
venda e uso de drogas, conforme informacgao
da agente comunitaria de salide da UBS do
bairro. Até o falecimento dos pais, estava
referenciado ao CAPS i da sua regido e, embora
faltasse frequentemente aos atendimentos, o
CAPS i vinha construindo sua passagem para o
CAPS AD III de referéncia. Desde entdo,
afastou-se dos servigos.

Assinale a alternativa correta sobre a situacao
desse jovem.

(A) A responsabilidade pelo acompanhamento
do caso compete exclusivamente ao CAPS
AD da sua regidao, uma vez que o jovem
alcangou a maioridade e tem uso
problematico de drogas.

(B) A responsabilidade pelo caso deve
envolver ndo apenas os equipamentos da
salde daquele territorio (UBS, CAPS i e
CAPS AD), mas também os equipamentos
da assisténcia social, articulados em rede
para tornar exequivel o acompanhamento
do jovem.

(C) A responsabilidade pelo acompanhamento
da situacdo e resgate do vinculo com o
jovem recai sobre a equipe do CAPS i, uma
vez que o jovem ainda estava referenciado
a mesma equipe.

(D) A equipe de salde obrigatoriamente
deverd fazer a notificacdo do fato a
delegacia de entorpecentes, uma vez que
0 jovem alcangou a maioridade e, além do
uso problematico de drogas, mantém
envolvimento com o trafico.

(E) A responsabilidade pelo acompanhamento
do caso deve ser repassada a UBS, uma
vez que se localiza préxima a casa do
jovem e que a agente comunitdria de
salde  costumava realizar  visitas
domiciliares para acompanhamento da
situacdo de saude dos pais, quando
acometidos de Covid-19.

30. Mulher, 38 anos, autodeclarada negra, com

historico de sucessivas internagdes em leito de
salde mental desde um primeiro surto pos-
puerperal ocorrido ha 15 anos, e vinda
recentemente do interior do estado para a
capital junto com sua filha, é encaminhada pela
UBS do territorio em que estabeleceu moradia
para atendimento no CAPS, em funcdo de
alucinacbes e delirios que a acompanham
diuturnamente, dificultando sua insercao na
comunidade e a organizacao do seu cotidiano.
Antes do primeiro surto, teve experiéncias
curtas de trabalho, como empacotadora de
supermercado e diarista, mas, desde entdo,
nao obteve mais colocagdo. Vive atualmente
com a avo, que é quem sustenta, com o valor
de sua aposentadoria, todos os membros da
familia, incluindo, além da neta e bisneta, trés
outros netos menores de idade, cujos pais sao
falecidos. Em acompanhamento no CAPS e
considerando seu diagndstico situacional, a
equipe propde, na formulacdo do seu Projeto
Terapéutico Singular, um conjunto de acgoes.

Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as
acdes propostas para o caso.

( ) Tratamento psicofarmacoldgico e, no caso
de ndo ser suficiente para debelar
alucinagdes e delirios, internagdo em
saude mental para investigagdo.

( ) Participagdo em grupo de ouvidores de
vozes.

( ) Inclusao em projeto de insercao no
mercado de trabalho, através de parceria
com empresas.

( ) Articulagdo com a Assisténcia Social, para
recebimento do Beneficio de Prestacao
Continuada e inclusdo da familia em
programas de apoio.

A sequéncia correta de preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é
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Instrucdo das questoes de carater dissertativo:

O texto final de cada uma de suas respostas deve

- ter extensdo minima de 15 linhas (aquém disso, sua resposta ndo sera avaliada) e maxima de 30 linhas.
Segmentos emendados, ou rasurados, ou repetidos, ou linhas em branco terdo esses espagos descontados

do computo total de linhas;

- ser escrito com caneta esferografica azul e com letra legivel, de tamanho regular, na folha propria para
respostas.

Instrucao: A questdo 31 deve ser respondida com base na situacdo 1 abaixo.

Situacdo 1

Em uma comunidade indigena da zona rural de Porto Alegre, a taxa de suicidio de jovens indigenas,
na faixa entre 16 e 18 anos, que ja era bastante alta, atingiu, nos Ultimos anos, e especialmente
durante a pandemia do Covid-19, niveis bastante alarmantes. No ultimo més, houve trés tentativas
de suicidio, por jovens com idade entre 14 e 17 anos, uma do sexo feminino e dois do sexo masculino.
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31. Como profissional integrante da equipe responsavel pela politica de satide da populagdo indigena em
Porto Alegre e também atuando na equipe de atencdo a saude indigena dessa comunidade, o que
vocé proporia como plano de agdo para o enfrentamento dessa problematica?

01.
02.
03.
04.
05.
06.
07.
08.
09.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
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Instrucao: A questdo 32 deve ser respondida com base na situacdo 2 abaixo.

Situagdo 2

Jovem, de 18 anos, autodeclarado branco, com problemas decorrentes do uso de drogas (maconha e
crack) desde os 13 anos, no Ultimo ano perdeu pai e mae pela Covid-19. Sem outros parentes
préximos, viu-se sozinho na casa herdada dos pais, a qual progressivamente veio a se tornar ponto
de venda e uso de drogas, conforme informacao da agente comunitaria de saide da UBS do bairro.
Até o falecimento dos pais, estava referenciado ao CAPS i da sua regido e, embora faltasse
frequentemente aos atendimentos, o CAPS i vinha construindo sua passagem para o CAPS AD III de
referéncia. Desde entdo, afastou-se dos servicos.
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32. Diante desse quadro, que agbes vocé proporia e como atuaria no caso, como integrante da equipe de

um dos servigos da rede de saude aqui nomeados?

01.

02.

03.

04.

05.

06.

07.

08.

09.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.
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