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CONCURSO PUBLICO

070. PROVA OBJETIVA

TERAPEUTA OCUPACIONAL

# \océ recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questdes objetivas.
+ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

¢ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se estd completo ou se apresenta imperfeigdes. Caso haja algum
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituicao deste caderno.

+ Leia cuidadosamente todas as questOes e escolha a resposta que vocé considera correta.

+ Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
* A duracao da prova é de 3 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

* S6 sera permitida a saida definitiva da sala e do prédio ap6s transcorridas 2 horas do inicio da prova.

¢ Deverao permanecer em cada uma das salas de prova os 3 Ultimos candidatos, até que o Ultimo deles entregue sua
prova e assine o termo respectivo.

* Ao sair, vocé entregara ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
* Até que vocé saia do prédio, todas as proibicOes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.
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CONHECIMENTOS GERAIS

LiNGuA PORTUGUESA

Leia o texto a seguir para responder as questdes de 01 a 04:

Mundo pouco

O amo de Fabiana Crioula morreu em 1618, em Lima.
Em seu testamento, rebaixou-lhe o prego da liberdade, de
duzentos a cento e cinquenta pesos.

Fabiana passou toda a noite sem dormir, perguntando-
-se quanto valeria a sua caixa de madeira cheia de canela
em po. Ela ndo sabe somar, de modo que nao pode calcular
as liberdades que comprou, com seu trabalho, ao longo do
meio século que leva no mundo, nem o preco dos filhos que
fizeram nela e depois arrancaram dela.

Nem bem desponta a alvorada, acode o passaro a bater
na janela com o bico. Cada dia, 0 mesmo passaro avisa que
€ hora de despertar e andar.

Fabiana boceja, senta na esteira e olha os pés gastos.

(Eduardo Galeano, Mulheres)

01. Os elementos textuais levam a inferir que o narrador

(A) afirma que Fabiana, vendendo a canela em pg,
amealhou os recursos financeiros de que precisava
para comprar sua liberdade.

(B) sugere que as circunstancias impostas a vida da
escrava nao seriam levadas em conta no computo
das liberdades compradas.

(C) acredita que o rebaixamento do prego da liberdade
de Fabiana foi uma medida de justi¢a praticada por
seu amo.

(D) relata uma rotina nova para Fabiana, que pode, final-
mente, desfrutar de sua liberdade em contato com a
natureza.

(E) expbe as limitagdes intelectuais da escrava, que é

incapaz de verificar se as contas feitas por seu amo
estdo corretas.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

02. O pronome “lhe” expressa a nogdao de posse em
“...rebaixou-lhe o prego da liberdade”, tal como ocorre
com o termo destacado no trecho reescrito em:

(A) ... perguntando-se quanto lhe renderia a sua caixa...
(22 paragrafo)

(B) ... o precgo dos filhos que lhe fizeram... (22 paragrafo)
(C) ... e depois lhe arrancaram. (22 paragrafo)
(D) ... bater-lhe na janela com o bico. (3° paragrafo)

(E) ... avisa-lhe que é hora de despertar e andar.
(32 paragrafo)

03. Na passagem “Ela ndo sabe somar, de modo que nao
pode calcular as liberdades que comprou...”, a expressao
destacada estabelece relagédo de sentido de
(A) consequéncia e pode ser substituida por “de sorte que”.
(B) modo e pode ser substituida por de “assim que”.

(C) explicagéo e pode ser substituida por “pois”.

(D) causa e pode ser substituida por “porque”.

(E) condicéo e pode ser substituida por “desde que”.

04. Assinale a alternativa que expressa adequadamente o
significado da seguinte passagem:

“Nem bem desponta a alvorada, acode o passaro a bater
na janela com o bico.” (32 paragrafo)

(A) Assim que surge o dia, o passaro ajuda a bater na
janela com o bico.

(B) Quando se vai a manha, surge o passaro a bater na
janela com o bico.

(C) Ao declinar o sol, vem o passaro a bater na janela
com o bico.

(D) Mal raia o dia, acorre o passaro a bater na janela
com o bico.

(E) Ainda nao nasce a aurora, socorre o passaro a bater
na janela com o bico.
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Leia a tira de Dik Browne a seguir para responder as ques-
tées 05 e 06:

PRIMEIRO, OFERECA UM

QUALE O SERVICO QUE PESSOAS MULTO
SEGREDO DO CREDULAS NAO CONSIGAM
SUCESSO RESISTIR...
FINANCEIRO, <3\ DEPOIS COBRE
SABIO? G

A MAIS DELAS!

100

DO! _ | moebas 1!
“3: “¢{i~ “\.DE OURO_~ ||

(Disponivel em: https://www.instagram.com/hagar_ohorrivel/)

05. Considerando o recurso visual e o didlogo de Hagar
com o sabio, é correto afirmar que o efeito de sentido
de humor decorre

(A) da explicagao do sabio para convencer Hagar de que
vale a pena pagar pela revelacdo do segredo.

(B) da manifestagéo de interesse de Hagar em ter su-
cesso financeiro com o conselho que o sabio lhe der.

(C) da informacéo implicita de que Hagar é um dos tipos
crédulos que garantem o sucesso do sabio.

(D) do efeito, em Hagar, da atitude do sabio, que lhe
apresenta um prego considerado exorbitante.

(E) do sentido equivocado que o sabio atribui a pergunta
de Hagar, a qual responde sucintamente.

06. Assinale alternativa em que o enunciado do texto esta
reescrito de acordo com a norma-padrdo de regéncia e
de crase.

(A) Apresente a pessoas muito crédulas um servigo que
elas possam pagar.

(B) Ofereca a certas pessoas crédulas um servigo do
qual ndo consigam recusar.

(C) Faga a quem o consultar uma oferta de servigo de
que ninguém se escuse.

(D) Pessoas crédulas ndo tém forca de resistir aquela
boa proposta que oferecer.

(E) A principio, vocé deve convencer aos crédulos de
que podem ter sucesso.
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Leia o texto a seguir para responder as questoes de 07 a 12:

A subjetividade do tribunal racial

A ex-oficial de chancelaria Flavia Goes de Medeiros foi
exonerada do Itamaraty ha poucas semanas por nao ter sido
considerada apta a se beneficiar do sistema de cotas, por
meio do qual ingressou na instituicdo por concurso em 2024.
O futuro da sra. Medeiros no servigo publico esta em discus-
sdo na Justica, mas seu caso langa nova luz sobre o velho
problema das tais “bancas de heteroidentificagdo”, verdadei-
ros tribunais raciais que, pautados por critérios absolutamen-
te subjetivos, determinam, com base no olhar, quem é preto
ou pardo o suficiente para ser digno de reparagao histérica.

A Lei n? 15.142/2025 determina que podem concorrer a
30% das vagas reservadas no servigo publico aqueles que
se autodeclararem pretos ou pardos, conforme os critérios
utilizados pelo IBGE. Porém, o mesmo diploma legal esta-
belece que essa autodeclaragcdo deve ser submetida a um
procedimento de confirmagdo. Em outras palavras: o Estado
que afirma confiar na palavra do cidadao para fins censitarios
€ 0 mesmo que, N0 que concerne aos concursos publicos,
demonstra néo ter tanta confianga assim.

E no meio dessa confusdo que as tais bancas de hete-
roidentificagédo, encarregadas de avaliar os tragos fenotipicos
dos candidatos, tém espago de sobra para praticar uma espé-
cie de “achismo” racial, chamemos assim. Nao ha parametros
objetivos capazes de definir a partir de que tom de pele ou tra-
¢o facial alguém deixou de ser negro. O resultado € este a que
assistimos na administracdo e nas universidades publicas: a
prevaléncia das percepg¢des individuais dos membros dos tri-
bunais raciais sobre critérios verificaveis de admissédo, como,
por exemplo, a condigdo socioeconémica dos postulantes.

Como bem observou ao Estaddo o professor Wilson
Gomes, da Universidade Federal da Bahia, causa espanto
a normalizagao, no Brasil, de uma policia racial encarrega-
da de examinar o tamanho do nariz ou dos labios de uma
pessoa, o tipo de cabelo, a tonalidade da pele e outros tra-
¢os distintivos para decidir quem tem direito a se beneficiar
de uma politica publica. A descrigao do professor Gomes
pode soar desconfortavel para muitos, mas é exatamente
isso o que tem ocorrido.

E 6bvio que fraudes existem e tém de ser combatidas.
Mas isso néo justifica a institucionalizagado de um sistema que
confere enormes poderes a terceiros para arbitrar identida-
des raciais que, repita-se, a lei autoriza que sejam autode-
claradas.

O Pais precisa debater sem paixdes a existéncia dessas
bancas de heteroidentificagdo. Na Republica, a vigéncia de
politicas publicas ndo pode depender da avaliagdo pessoal
de servidores incapazes de oferecer o que a propria Consti-
tuicdo exige deles: objetividade.

(Disponivel em: https://www.estadao.com.br/opiniao, 02.06.2026. Adaptado)
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07.

08.

09.

Publicado sob a rubrica “Opinido”, o texto expressa pon-
tos de vista associados a argumentos. Assinale a alterna-
tiva em que se expressa um ponto de vista associado ao
respectivo argumento, em conformidade com o sentido
do texto.

(A) A exoneracgédo de Flavia Goes de Medeiros esta sen-
do discutida na justica por inaptiddo para entrar no
sistema de cotas definido por lei.

(B) As bancas de heteroidentificagdo atuam como tribu-
nais raciais por haver interferéncia de juizos pessoais
na apreciagao das autodeclaragdes dos candidatos.

A Lein2 15.142/2025 reserva 30% das vagas no ser-
vigo publico a quem se declara preto ou pardo por
decisdo do IBGE, ao fixar as caracteristicas raciais.

(©)

As bancas julgam com base nas condigbes socioe-
conOmicas dos candidatos por seguirem a letra fria
da lei e atentarem para o limite de 30% das vagas.

E confusa a tomada de decisdes das bancas com base
em tracos fenotipicos por ter o candidato deixado de
apresentar o documento que comprova o que declarou.

No quarto paragrafo, a matéria do jornal cita a opiniao
do professor Wilson Gomes, da Universidade Federal da
Bahia. Esse recurso textual tem o objetivo de

(A) convalidar a postura das bancas de heteroidentifica-
¢do, por associagdo com as opinides do professor
citado.

(B) preservar a idoneidade do jornal, evitando que seja
acusado de veicular fatos que carecem de prova

consistente.

apaziguar a polémica em torno do assunto, deslo-
cando a questao identitaria do centro das atencoes
do leitor.

comprovar a conveniéncia de a matéria se ater a
opinides que divirjam das suas, a fim de estimular o
debate em torno do tema.

(E)

ratificar o ponto de vista do jornal, mediante mengao
a uma fonte abalizada pela credencial académica.

Assinale a alternativa em que o emprego e a colocagao
dos pronomes estao de acordo com a norma-padrao.

(A) O candidato ja aprovado em provas tem seus tragos
fenotipicos examinados por uma banca de heteroi-
dentificagdo que deixa ele assumir ou ndo o cargo.

(B) Adficial de chancelaria nao foi considerada apta a se
beneficiar do sistema de cotas; exoneraram-na, por

isso, ha poucas semanas.

Bancas de heteroidentificagdo tém espacgo de sobra
para praticar uma espécie de “achismo” racial e efe-
tivamente praticam-no.

Existe uma policia racial que examina o tamanho do
nariz ou dos labios de uma pessoa, o tipo de cabelo
etc.; e o pior € que lhe normalizaram.

Ha 30% das vagas no servico publico reservadas
aos que se autodeclararem pretos ou pardos, mas
essa autodeclaragao submetera-se a confirmagao.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

10.

1.

12.

A passagem do texto em que se identifica emprego de
palavra(s) em sentido figurado é:

(A) O futuro da sra. Medeiros no servigo publico esta em
discusséo na Justica, mas seu caso langa nova luz
sobre o velho problema das tais “bancas de heteroi-
dentificagéo”...

(B) A Lein2 15.142/2025 determina que podem concor-
rer a 30% das vagas reservadas no servigo publico
aqueles que se autodeclararem pretos ou pardos...

Porém, o mesmo diploma legal estabelece que essa
autodeclaracao deve ser submetida a um procedi-
mento de confirmagéo.

N&o ha parédmetros objetivos capazes de definir a
partir de que tom de pele ou trago facial alguém
deixou de ser negro.

Mas isso ndo justifica a institucionalizagdao de um
sistema que confere enormes poderes a terceiros
para arbitrar identidades raciais...

Observe o emprego das aspas nas passagens:

... 0 velho problema das tais “bancas de heteroidentifica-
¢ao”... (12 paragrafo)

... ttm espacgo de sobra para praticar uma espécie de
“achismo” racial, chamemos assim. (3° paragrafo)

E correto afirmar que as aspas, nas respectivas passa-
gens, sugerem a intencao de

fazer citagao direta; sinalizar emprego de giria.

citar expressao técnica; expressar duvida.

provocar estranhamento; marcar precisdo do termo.
conferir énfase; destacar a escolha do termo.

destacar importancia; reconhecer impropriedade do
termo.

Considere as seguintes passagens:

... por nao ter sido considerada apta a se beneficiar do
sistema de cotas... (12 paragrafo)

... parametros objetivos capazes de definir... (32 paragrafo)
... 0 Estado que afirma confiar na palavra... (22 paragrafo)

Assinale a alternativa em que as expressoes destacadas
estdo expressas por seus respectivos antdnimos e de
acordo com a norma-padrao de regéncia.

insuficiente de; incapazes de; desacreditar na.
inepta para; ineficazes para; descrer da.
inabilitada a; impossiveis em; suspeitar da.
incompetente para; dificeis para; prejulgar da.

merecedora para; improprios a; descredenciar da.
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13. Assinale a alternativa redigida em conformidade com a

norma-padrao de concordancia verbal.

(A) Afirma-se que prevalece na avaliagdo percepgdes
individuais dos que compde as bancas.

(B) Destina-se exatamente 30% das vagas a candidatos
que se autodeclara negro ou pardo.

(C) Dado as condigbes legais, nao faz sentido critérios
adicionais envolvendo analise subjetiva.

(D) O problema da analise feita pela banca séo os este-
redtipos culturais que a leva a cometer erros.

(E) Estabelecidos critérios na lei, resta questionar as
razdes que fazem duvidar das autodeclaragoes.

14. A alternativa em que os verbos estdo conjugados de

acordo com a norma-padrao é:

(A) Parecia 6bvio que existissem fraudes; e era neces-
sario haver quem se dispde a combaté-las.

(B) E 6bvio que, se existirem fraudes, sera preciso iden-
tificar os que se proporem a combaté-las.

(C) Sendo 6bvio que existiam fraudes, por que a autori-
dade néo interviu para combaté-las?

(D) Se as autoridades previrem que havera fraudes,
devem agir de pronto para impedi-las.

(E) Se a imprensa vir com informagdes sobre fraudes,
sera necessario apurar a os fatos.

15. A alternativa redigida em conformidade com a norma-

-padrao de concordancia nominal é:

(A) Ajovem espera que, com a digitalizagao, sua petigao
na justica tramite rapida.

(B) A jovem recorreu a justica e apresentou anexo farta
documentagao para exame.

(C) A jovem recorreu a justiga, pois teve pedido de
reconsideracao e recurso a banca indeferidos.

(D) Ajovem foi surpreendida com o parecer emitido pela
banca, infundada, segundo ela.

(E) A jovem diz ter bastante motivos para recorrer a
Justica, que pode mudar sua situagao.
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16.

17.

PoLiTIicA DE SAUDE

Durante reuniao do Conselho Municipal de Saude (CMS),
discutia-se a aprovacéao do plano municipal de saude € a
utilizacao dos recursos transferidos pelo Fundo Nacional
de Saude (FNS) ao municipio. Um profissional da Secre-
taria Municipal de Saude afirmou que o conselho possui
apenas fungao consultiva e que a gestdo municipal pode
decidir sozinha sobre a aplicagdo dos recursos. Com
base na Lei Federal n2 8.142/1990, assinale a alternativa
correta.

(A) O CMS possui carater apenas consultivo, cabendo
ao gestor municipal decidir sobre o plano de saude e
a aplicagao dos recursos.

(B) A transferéncia regular de recursos financeiros da
Unido ao municipio depende da existéncia de um

CMS com carater deliberativo e composigao paritaria.

(C) Os recursos transferidos ao municipio podem ser
aplicados livremente pelo gestor, independentemen-

te de apreciacéo pelo CMS.

(D) A participacao de trabalhadores da saude no CMS é
vedada, por se tratar de 6rgdo composto exclusiva-

mente por usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS).

(E) A conferéncia municipal de saude é responsavel pela
aprovagao do plano municipal de saude, cabendo ao
CMS apenas executar as decisdes tomadas.

O sistema de saude brasileiro, como politica publica so-
cial, fundamenta-se na compreensao de que a saude é
direito de cidadania e dever do Estado. Nesse contexto,
o Sistema Unico de Saude (SUS) visa primordialmente a

(A) garantir o acesso universal e equitativo as agbes e
servigos para a promog¢ao, protecao e recuperagao
da saude, no dmbito da seguridade social.

(B) priorizar o atendimento gratuito a populagao de bai-
xa renda, direcionando, sempre que possivel, os de-

mais cidadaos para o setor privado.

focalizar os recursos publicos no tratamento de do-
encas de alta complexidade, delegando a atencao
basica ao terceiro setor.

subordinar a assisténcia a saude a capacidade con-
tributiva individual prévia de cada cidadao.

transferir aos municipios a responsabilidade exclu-
siva pelo financiamento e pela execugado das agdes
basicas de saude.
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18.

19.

Durante a analise de um contrato de prestagao de servi-
¢os entre o municipio e uma Santa Casa local, gestores
da Secretaria Municipal de Saude discutem as condigbes
para a participagdo da iniciativa privada no Sistema Uni-
co de Saude (SUS). De acordo com os dispositivos cons-
titucionais sobre o tema, assinale a alternativa correta.

(A) A participagdo da iniciativa privada no SUS pode
ocorrer independentemente de contrato ou convénio,
desde que a instituicdo comprove capacidade técni-
ca para prestar os servigos.

(B) A atuagdo complementar da iniciativa privada no
SUS depende apenas da demonstragdo de insufi-
ciéncia da rede publica para atender as necessida-
des assistenciais da populagao.

Os recursos publicos destinados a assisténcia a sau-
de devem ser direcionados prioritariamente as insti-
tuicdes privadas sem fins lucrativos, sendo vedado
qualquer repasse a entidades com fins lucrativos.

(D) As instituigbes privadas com fins lucrativos podem
participar do SUS em igualdade de condigbes com
as entidades filantropicas, inclusive quanto a prefe-
réncia para celebragéo de contratos e convénios.

As instituicbes privadas poderao participar do SUS
de forma complementar, mediante contrato de direito
publico ou convénio, com preferéncia para as entida-
des filantropicas e sem fins lucrativos.

Um profissional da rede municipal de saude atende, em
uma Unidade Basica de Saude (UBS), um trabalhador de
uma fabrica de baterias automotivas que relata episodios
frequentes de dores abdominais e fraqueza muscular.
Diante da suspeita de saturnismo (intoxicagao cronica por
chumbo) relacionado a exposigdo ocupacional, a equipe
discute as medidas a serem adotadas. Considerando as
competéncias da Vigilancia em Saude e da Saude do
Trabalhador previstas na Lei Federal n® 8.080/1990, é
correto afirmar que

(A) o atendimento deve restringir-se ao tratamento cli-
nico do paciente, pois as agdes relacionadas a vigi-
l&ncia de agravos ocupacionais sao de competéncia
exclusiva dos érgaos trabalhistas.

a notificagdo do caso ao setor de vigilancia depende
da comprovacgao de incapacidade financeira da em-
presa para custear exames complementares.

o caso deve ser notificado ao sistema de vigilancia
epidemiolégica, cabendo ao SUS desenvolver agdes
de saude do trabalhador, inclusive quanto a informa-
¢ao, ao trabalhador e ao respectivo sindicato, sobre
os riscos presentes nos ambientes de trabalho.

a suspeita do agravo autoriza qualquer profissional
de saude do SUS a determinar, individualmente, a
interdicdo imediata do estabelecimento.

a investigagao diagnostica e a avaliagao da relagao
entre doenga e trabalho sao atribuicdes exclusivas
da saude suplementar e da Previdéncia Social.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

20. Apos andlise dos indicadores do territorio, uma Unidade

21.

Basica de Saude decidiu reorganizar seu processo de
trabalho para superar o modelo assistencial centrado na
demanda espontanea e na logica da queixa conduta. A
proposta baseou-se nos principios da Reforma Sanita-
ria Brasileira e da Vigilancia em Saude. Com base nesse
contexto, assinale a alternativa que descreve correta-
mente a conduta alinhada a essa proposta.

(A) Planejar as agdes da UBS a partir do perfil epidemio-
I6gico do territorio, integrando vigilancia, promog¢ao
da saude, prevencéo de agravos e acompanhamen-
to longitudinal de condi¢bes cronicas, com atuagao
interdisciplinar e territorial.

Priorizar o atendimento de urgéncias e emergéncias
na UBS, com fluxo rapido para regulagdo de casos
graves, deixando as agdes coletivas e de monitora-
mento sob responsabilidade exclusiva da Vigilancia
Epidemioldégica municipal.

Substituir o acompanhamento clinico individual
continuo por campanhas educativas periddicas e
agdes coletivas pontuais, considerando prioritarias
as agoes coletivas em relagdo ao acompanhamento
longitudinal.

Centralizar as atividades da equipe na assisténcia
curativa individual, mantendo as ag¢des de vigilancia,
analise de dados e promogédo da saude como atri-
buigbes restritas aos niveis secundario e terciario do
sistema.

Reduzir o escopo da Vigilancia em Saude a notifi-
cacao compulséria de doengas transmissiveis e ao
monitoramento de surtos, sem articulagdo com as
demais acbes assistenciais ou de promocgéao da sau-
de na atengéao basica.

Em uma Regido de Saude, a equipe de planejamento
identificou barreiras de acesso e descontinuidade as-
sistencial a pacientes cronicos de alta complexidade na
transigéo entre a atengao basica e os servigos especia-
lizados. Para estruturar as Redes de Atengédo a Saude
(RAS) e assegurar o acesso adequado a esses pontos
de atengao, a gestdo local deve pautar suas agdes na
diretriz que preconiza a

(A) centralizagdo das decisdes clinicas na atengao terci-
aria como polo coordenador do cuidado.

(B) integragao vertical de servigos associada a sistemas
de apoio logistico e de governanga regional.

(C) fragmentagéo dos fluxos assistenciais para garantir
a autonomia financeira de cada ponto da rede.

(D) exclusividade do acesso a média complexidade por
meio de demanda espontanea e direta do usuario.

(E) independéncia funcional das unidades basicas em
relacdo aos servigos de apoio diagndstico.
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22.

23.

Em uma Unidade Basica de Saude (UBS), a equipe ob-
serva aumento no tempo de espera para atendimento
da demanda esponténea, com queixas frequentes dos
usuarios e dificuldades na organizagdo do fluxo assis-
tencial. Durante reunido, a coordenagéao propde medidas
alinhadas a Politica Nacional de Humanizagao (Humani-
zaSUS), com foco no acolhimento com classificagéo de
risco, uma dessas medidas deve ser

(A) encaminhar automaticamente os casos excedentes
para os servicos de urgéncia da regido, priorizando a
reducgéo do fluxo interno da unidade.

reservar os horarios da manha para demanda es-
ponténea e os da tarde para consultas agendadas,
sem sobreposi¢ao entre os fluxos.

estruturar fluxos de escuta qualificada e avaliacao
das necessidades dos usuarios, considerando crité-
rios de vulnerabilidade e gravidade, com participa-
¢éo integrada da equipe.

atribuir aos profissionais administrativos a responsa-
bilidade exclusiva pela definicdo da prioridade dos
atendimentos, mantendo os profissionais de saude
restritos as consultas.

definir a sequéncia dos atendimentos exclusivamen-
te pela ordem de chegada dos usuarios, para padro-
nizar 0 acesso ao Sservigo.

Em um municipio de médio porte, a equipe de vigilancia
em saude observou que, nos ultimos cinco anos, a taxa
de mortalidade infantil caiu de 14 para 8 dbitos por mil
nascidos vivos. No mesmo periodo, a cobertura vacinal
infantil permaneceu acima de 95% e a proporcao de do-
micilios com acesso a agua tratada aumentou significati-
vamente. E correto afirmar que, considerando os indica-
dores de nivel de saude da populagéao, a

(A) mortalidade infantil expressa exclusivamente a qua-
lidade da assisténcia hospitalar prestada as criangas
menores de um ano.

(B) cobertura vacinal configura-se como um indicador
meramente administrativo, sendo irrelevante para a
avaliagao direta das condigdes de vida e saude da

populagao.

analise dos indicadores de saude deve restringir-se
aos eventos de morbidade e mortalidade, sem consi-
derar fatores sociais ou assistenciais.

redugdo observada na mortalidade infantil permite
deduzir, de forma isolada, que todos os demais indi-
cadores de saude do municipio apresentaram evolu-
¢ao positiva.

analise integrada de indicadores demograficos, epi-
demiolégicos, assistenciais e socioambientais é fun-
damental para a avaliagdo das condi¢cbes de saude
e da evolugao do perfil sanitario de uma populagao.
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Um municipio observou aumento progressivo dos casos
de sifilis congénita, nos ultimos anos, apesar da disponi-
bilidade de testes rapidos na atengéo basica. A analise
epidemiolégica mostrou que muitas gestantes iniciavam
tratamento apenas no final da gestagao e que os parcei-
ros sexuais frequentemente nao eram tratados. De acor-
do com a historia natural da doenga e com os niveis de
prevencgao de Leavell e Clark, é correto afirmar que

(A) o inicio tardio do tratamento das gestantes caracteri-
za falha nas acgbes de prevencéao primaria, devendo
ser priorizada a imunizagao da populagdao em idade
fértil.

a realizagao de testes rapidos no momento do parto

constitui medida de prevengao primaria, por reduzir
o risco de transmisséo vertical durante a gestagao.

o tratamento da gestante infectada e de seus par-
ceiros corresponde a prevencao terciaria, voltada a
reducao das sequelas e a reabilitagao dos individuos
acometidos.

o diagnéstico precoce durante o pré-natal e o tra-
tamento oportuno da gestante e dos parceiros inte-
gram agdes de prevengao secundaria, com objetivo
de interromper a evolugao do agravo.

as atividades educativas sobre infecgbes sexual-
mente transmissiveis dirigidas a populagcao jovem
caracterizam medidas de prevengao terciaria, por
atuarem sobre complicagdes tardias da doenca.

O Decreto Federal n® 7.508/2011 regulamenta a
Lei n2 8.080/1990 e estabelece instrumentos para a or-
ganizagao e o planejamento do Sistema Unico de Salde
(SUS). A partir do disposto nesse decreto, é correto afir-
mar que

(A) o Mapa da Saude tem como finalidade principal iden-
tificar a distribuicdo geografica dos hospitais federais
no territério nacional.

(B) a Relacdo Nacional de Acdes e Servigos de Saude
(RENASES) pode incluir acdes e servigos sem com-
provacao cientifica, desde que haja demanda de en-

tidades representativas de pacientes.

os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
(PCDT) impedem que Estados e Municipios adotem
medidas complementares relacionadas a assisténcia
terapéutica.

a Comissao Intergestores Tripartite (CIT) é instan-
cia de pactuagao entre gestores federal, estaduais
€ municipais, atuando na definigdo de diretrizes para
a organizacgao das redes de atencdo a saude e na
articulagao interfederativa do SUS.

a articulagao interfederativa no SUS dispensa pac-
tuacao de responsabilidades entre os entes federa-
tivos, pois essas atribuigdes ja estdo integralmente
definidas na Constituicao Federal.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Considerando os referenciais metodologicos e filoséficos
que caracterizam os modelos tedrico-praticos de Terapia
Ocupacional, como € denominado aquele que valoriza a
subjetividade, a singularidade e a capacidade do indivi-
duo de fazer escolhas e construir seus préoprios projetos
de vida, e que afirma que a pratica terapéutica busca
compreender os sentimentos, desejos e significados atri-
buidos pelo sujeito as suas experiéncias, considerando a
importancia da consciéncia, da percepgéo e da autorrea-
lizagao no processo terapéutico?

(A) Positivismo.
(B) Behaviorista.
(C) Humanismo.
(D) Materialismo Histérico.

(E) Reabilitador Social.

No processo terapéutico ocupacional, alguns instru-
mentos de avaliagdo centrados no cliente sao utilizados
para analisar a autopercepgéo do individuo acerca de
seu desempenho ocupacional e do grau de satisfagéao
relacionado as atividades realizadas no cotidiano.

Qual instrumento corresponde a essa finalidade?

(A) Escala de Ashworth Modificada.

(B) indice de Barthel.

(C) Mini Exame do Estado Mental (MEEM).

(D) Medida Canadense de Desempenho Ocupacional.

(E) Escala de Fugl-Meyer.

A Terapia Ocupacional estabelece interlocugdo com
diferentes abordagens psicoterapéuticas, entre elas a
psicodinamica.

Qual conceito esta diretamente relacionado a essa
abordagem?

(A) Condicionamento classico.
(B) Inconsciente.

(C) Reforgo positivo.

(D) Comportamento respondente.

(E) Integragéo reflexo-comportamental.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

29. Em um dos referenciais teoricos utilizados na Terapia

Ocupacional para o trabalho com grupos, os niveis gru-
pais paralelo, projeto, egocéntrico-cooperativo, coopera-
tivo e maduro descrevem diferentes habilidades de inte-
racao entre os participantes.

Essa classificacao ¢ utilizada para

(A) classificar os participantes de acordo com seu diag-
néstico clinico.

(B) determinar a frequéncia ideal dos encontros tera-
péuticos.

(C) classificar os integrantes de acordo com seu grau de
independéncia funcional.

(D) compreender o nivel de interagdo dos participan-
tes e orientar o planejamento das intervengdes
terapéuticas.

(E) estabelecer critérios de progressao dos participantes
com base exclusivamente no desempenho das ativi-
dades propostas.

30. A trajetoria do termo “ocupagado” na Terapia Ocupacio-

nal brasileira € marcada por transformacoes, reflexdes e
discussbes em relagdo ao seu conceito e significados,
influenciadas por diferentes contextos historicos, sociais
e politicos.

Sobre esse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) Desde os primordios da profissdo no Brasil, o termo
“ocupacgao” ja era o centro das reflexdes tedricas e
praticas, orientado por uma perspectiva de insergao
social e cidadania.

(B) Com a maior circulagao da literatura anglo-saxa no
pais a partir dos anos 2000, o conceito de ocupagao
passou a ser adotado de forma ampla e consensual,
deixando de lado outras nog¢des, como cotidiano e
atividade humana.

(C) A Ciéncia Ocupacional surgiu no Brasil na década
de 1980 como um movimento auténomo, indepen-
dente da Terapia Ocupacional, e desde entdo tem
orientado as praticas profissionais no pais, com
base exclusivamente no conceito de ocupacao.

(D) A critica ao modelo biomédico, forte na Terapia Ocu-
pacional brasileira desde os anos 1980, teve como
principal desdobramento o resgate do conceito de
ocupagao, seguindo os mesmos passos do cha-
mado “renascimento da ocupagdo” observado em
outros paises.

(E) Historicamente, o termo ocupagéo, no Brasil, foi res-
significado também a partir da critica ao seu uso origi-
nal em instituicdes totais, onde servia a manutencao
da ordem e a exploracao do trabalho servil, ganhando
novos contornos com o avango da produgdo de
conhecimento e reflexdes em Terapia Ocupacional.
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No contexto da Terapia Ocupacional na infancia, espe-
cialmente na atuagcao com bebés de alto risco e criancas
com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, assi-
nale a alternativa correta.

(A) A estimulagao precoce deve fazer parte da rotina
da crianga, e o sucesso do programa de estimula-
¢ao depende diretamente do apoio e da adeséo da
familia.

Sinais de risco de alerta para algum tipo de desvio
no desenvolvimento neuromotor se traduzem em
diagnostico definitivo de transtornos do neurode-
senvolvimento.

(C) A neuroplasticidade € uma resposta fixa e previa-
mente determinada do sistema nervoso as interfe-
réncias do meio, expressando-se pela criagdo de
novas conexdes nervosas frente a um estimulo.

Os comprometimentos do neurodesenvolvimento ori-
ginam-se exclusivamente apds o nascimento, decor-
rendo das experiéncias e estimulos recebidos pela
crianga nos primeiros anos de vida.

A primeira inféncia corresponde aos 3 primeiros
meses de vida, periodo fundamental para o desen-
volvimento cerebral, emocional e para a estimula-
¢ao precoce.

Um terapeuta ocupacional identifica que uma pessoa
com deficiéncia atendida por ele sofre violéncia domésti-
ca e tem seus direitos violados recorrentemente. Diante
desse caso, o profissional precisa realizar as devidas
agoes, considerando os niveis de protegao social oferta-
dos pelo Sistema Unico de Assisténcia Social.

Nesse contexto, o Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS) é o servigo responsavel por

(A) ofertar protegédo social especial de média comple-
xidade a individuos e familias em situagéao de risco
pessoal e social, incluindo violéncia, negligéncia e
violacao de direitos.

desenvolver agbes de protecéo social basica, como
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios,
prevencéo de vulnerabilidades e cadastramento no
cadastro unico.

atuar na reabilitacdo especializada de pessoas com
deficiéncia, oferecendo diagnéstico, tratamento, con-
cessao, adaptacdo e manutengdo de tecnologias
assistivas.

promover acompanhamento social continuado a
familias em situagdo de vulnerabilidade social no
ambito da protegao social basica.

executar diretamente servigos de acolhimento insti-
tucional, como abrigos e casas de passagem, des-
tinados a pessoas e familias afastadas do convivio
familiar em razao de violacdo de direitos.
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No campo da saude do trabalhador, a gestdo por metas
e a pressao por produtividade tém sido associadas ao
aumento do sofrimento psiquico, a invasao da vida
pessoal pelo trabalho e a redugdo da autonomia dos
trabalhadores.

Considerando os fundamentos da Terapia Ocupacional
nesse campo de atuacgao, assinale a alternativa correta.

(A) A terapia ocupacional deve priorizar a requalificagéo
profissional e a reinsergédo acelerada do trabalhador
adoecido no mercado de trabalho, alinhando-se a
l6gica produtiva como eixo central da reabilitagao.

(B) A terapia ocupacional propde a substituigdo integral
do trabalho por outras ocupagdes (lazer, cuidado,
participagao social) como principal estratégia para
eliminar o sofrimento relacionado a centralidade do
trabalho.

(C) A terapia ocupacional, alinhada aos principios da
saude ocupacional tradicional, deve focar exclusiva-
mente na prevengao de acidentes e doengas fisicas
no ambiente fabril, sem considerar os impactos da
gestao por metas sobre a subjetividade.

(D) A terapia ocupacional restringe sua atuagéo a adap-
tacdo de postos de trabalho e a prescri¢gao de tecno-
logia assistiva para trabalhadores com lesdes ocu-
pacionais, nao intervindo em aspectos subjetivos ou
organizacionais do trabalho.

A terapia ocupacional, ao analisar o desequilibrio
entre papéis ocupacionais e relativizar a suprema-
cia do trabalho sobre as demais ocupacoes, busca
favorecer o equilibrio entre trabalho, descanso, lazer
e vida pessoal, ampliando a autonomia e condicées
de saude e bem-estar do trabalhador.

Um terapeuta ocupacional avalia um paciente com diag-
nostico prévio de esquizofrenia que, no momento, apre-
senta um quadro caracterizado por estupor psicomotor,
mutismo, imobilidade, flexibilidade cérea e episodios
subitos de agitagdo psicomotora com estereotipias.

Assinale a alternativa que identifica corretamente o fené-
meno psicopatoldgico central descrito.

(A) Predominio de sintomas negativos.
(B) Sindrome catatonica.
(C) Surto psicético de carater paranoide.

(D) Fase residual com predominio de apatia e isola-
mento social.

(E) Sindrome amotivacional.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



35. Em um Centro de Atengao Psicossocial, um terapeuta

36.

37.

ocupacional acompanha um usuario com diagndstico
de transtorno afetivo bipolar em fase eutimica, mas
com importante comprometimento funcional residual.
O wusuario ndo consegue iniciar ou concluir tarefas
domésticas, mantém-se a maior parte do dia deitado,
sem realizar as atividades de autocuidado, falta as con-
sultas e nao comparece as atividades que tem progra-
madas em sua rotina.

Apo6s avaliagdo da Terapia Ocupacional, concluiu-se que
0 quadro apresentado caracterizava prejuizo principal em

A) integragao sensorial.

(

(B)
(©)
(D)
(E)

habilidades manuais.
coordenagéao visomotora.

D) coordenagao motora global.

E) desempenho ocupacional.

Um terapeuta ocupacional atende um paciente que apre-
senta episodios recorrentes de amnésia psicogénica,
despersonalizagado €, em momentos de estresse, ha fuga
dissociativa. Os exames neurolégicos e de neuroimagem
desse individuo estao dentro da normalidade e ele nao
apresenta delirios, alucinagdes ou discurso desorganizado.

Considerando as caracteristicas descritas, o quadro
apresentado se refere a qual condigao de saude mental?

A) Transtorno da Personalidade Histribnica.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Transtorno da Personalidade Obsessivo-Compulsiva.
Transtornos Dissociativos.

D) Transtorno Bipolar.

E) Transtorno de Personalidade Antissocial.

No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), a integrali-
dade do cuidado pressupde articulagdo entre os diferen-
tes pontos da rede de atencéo.

Nesse contexto, um dos principais desafios para a conti-
nuidade do cuidado apos a alta hospitalar &

(A) a centralizagdo do cuidado exclusivamente na Aten-
¢do Primaria a Saude, reduzindo o papel dos hospi-
tais na rede assistencial.

(B) afragmentagao da rede de atengao, com dificuldade
de articulagdo entre hospital, Atengcdo Primaria e
demais servigos, comprometendo a continuidade do

cuidado.

o0 excesso de protocolos assistenciais e de ferra-
mentas de gestéo clinica, que dificultam a autono-
mia profissional e aumentam o tempo de internagao.

a substituicao progressiva das internagdes hospita-
lares por atengdo domiciliar, tornando os hospitais
secundarios no cuidado em saude.

a predominancia das demandas psicossociais dos
usuarios sobre as necessidades clinicas, reduzindo
a resolutividade hospitalar.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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Um terapeuta ocupacional de um Centro de Reabilita-
¢ao atende um paciente com sequelas de lesdo medular
que apresenta dificuldades de reintegragéo social, limi-
tagdes motoras e sofrimento emocional. Para ampliar a
efetividade do cuidado, o profissional articula um plano
terapéutico conjunto com fisioterapeuta, psicélogo e
assistente social da propria equipe, além de acionar a
unidade de atengéo basica de referéncia para garantir
continuidade do cuidado no territorio, buscando atender
0 usuario em suas necessidades biopsicossociais de
forma articulada e continua na rede de atengao.

A situacao descrita exemplifica qual principio doutrinario
do SUS?

A) Universalizacéo.

B

(A)
(B) Equidade.
(©)
(D)
(E)

Participagéo social.

D) Humanizagao.

E) Integralidade.

Considerando as normas do Cédigo de Etica da Terapia
Ocupacional sobre divulgagao profissional e sigilo ético,
assinale a alternativa correta.

(A) O terapeuta ocupacional pode divulgar imagens de
“antes e depois” do tratamento em redes sociais
para demonstrar resultados terapéuticos e promo-
Ver seus servicos.

O terapeuta ocupacional pode compartilhar infor-
magcodes sigilosas de pacientes em grupos de redes
sociais com outros profissionais, desde que o pacien-
te ndo seja identificado.

Nos anuncios profissionais, & obrigatorio constar o
nome do terapeuta ocupacional, a profissdo e o niume-
ro de inscrigdo no Conselho Regional (CREFITO).

Conteudos educativos divulgados em meios eletr6-
nicos nado precisam observar as normas do Cddigo
de Etica.

O terapeuta ocupacional pode utilizar depoimentos de
pacientes em propagandas profissionais para promo-
ver seus servigos e divulgar resultados terapéuticos.
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40. Um terapeuta ocupacional, em sua pratica clinica, utili-

4.

za técnicas que considera benéficas, com base na pro-
pria experiéncia, mesmo sem respaldo cientifico atual, e
também nos conhecimentos adquiridos em seu curso de
graduagéo, concluido ha 15 anos. Além disso, acredita
que nao desrespeita o principio da nao maleficéncia, ja
que ndo possui intengao de causar danos aos pacientes.

Com base no Cédigo de Etica da Terapia Ocupacional,
assinale a alternativa correta.

(A) O profissional esta agindo corretamente dentro dos
principios éticos, pois a experiéncia pratica individual
¢ suficiente para fundamentar a escolha de técnicas
terapéuticas.

O profissional ndo viola principios éticos, porque nao
teve intengéo de causar danos aos pacientes.

O profissional ndo age de acordo com os principios
éticos, pois deve manter atualizagao técnico-cientifi-
ca continua e fundamentar sua pratica em conheci-
mentos cientificamente reconhecidos.

(D) O profissional viola o Cédigo de Etica porque a
atualizagao profissional s6 pode ocorrer por meio de

cursos presenciais certificados.

(E) A atualizagéo técnico-cientifica é opcional, ficando
a critério de cada profissional buscar novos conhe-
cimentos.

Um paciente com sequela de acidente vascular cere-
bral crénico apresenta contratura em flexdo de punho e
dedos, sem possibilidade de corre¢cédo passiva completa.
O terapeuta ocupacional indica uma 6rtese de posiciona-
mento de punho e dedos.

Qual é o principal objetivo do uso dessa 6rtese para
esse paciente?

(A) Corrigir a deformidade por meio de alongamento
continuo promovido pela ortese.

(B)

Fortalecer os musculos agonistas e antagonistas do
punho e dedos.

Manter o melhor posicionamento possivel da méao,
prevenir piora da deformidade, facilitar conforto e
higiene.

Substituir os movimentos da méao durante as ativida-
des de vida diaria, permitindo a realizagao de tarefas
mesmo na auséncia de movimento ativo voluntario.

Manter o posicionamento de punho e dedos em ex-
tensao para cessar a espasticidade.

PMJD2501/070-TerapeutaOcupacional

12

42,

43.

44,

Durante uma avaliagdo, o terapeuta ocupacional observa
que uma crianga apresenta aumento do tbnus muscu-
lar, rigidez nos movimentos e dificuldade para executar
atividades diarias, como vestir-se e manipular objetos.
Observou ainda padrdo de marcha em tesoura e refle-
xos tendinosos exacerbados, sendo o quadro compativel
com lesao do sistema piramidal.

Com base nas caracteristicas descritas, assinale a alter-
nativa que corresponde ao tipo de Paralisia Cerebral
apresentado.

(A) Espastica.
(B) Discinética.
(C) Ataxica.

(D) Hipotonica.

(E) Disténica.

Durante a avaliagdo de um paciente com suspeita de
doenga neuroldgica, o terapeuta ocupacional observa
dificuldade para realizar movimentos finos, como escre-
ver e utilizar talheres, além de lentidao para iniciar movi-
mentos, rigidez muscular e marcha festinante. O paciente
também apresenta tremor em repouso, intensificado em
situacOes de estresse.

Essas alteragbes sao caracteristicas de
(A) Doenca de Alzheimer.

(B) Esclerose Mdltipla.

(C) Sindrome de Guillain-Barré.

(D) Doenga de Parkinson.

(E) Esclerose Lateral Amiotrofica.

Uma paciente diagnosticada com Artrite Reumatoide
apresenta dor, fadiga e rigidez articular que dificultam a
realizacao das atividades de vida diaria.

Qual estratégia de tratamento de terapia ocupacional é
mais indicada nesse caso?

Incentivar exercicios resistidos intensos durante
periodos inflamatorios.

(A)
Estimular movimentos repetitivos para ganho de
forga rapida.

Priorizar apenas repouso absoluto prolongado.

Restringir totalmente o uso das maos nas ativida-
des diarias.

Orientar protegdo articular e conservagéo de energia.
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No contexto da Terapia Ocupacional Social e da atua-
¢ao junto a adolescentes que cometeram ato infracional,
perspectivas e reflexdes tedrico-metodoldgicas apresen-
tam criticas a pratica baseada unicamente em déficits
individuais e enfatizam a importancia da atuagao do tera-
peuta ocupacional como um articulador social.

Nessa perspectiva, essa atuagao implica

(A) orientar a pratica prioritariamente para a corregao de
disfungdes neuropsicolégicas associadas ao com-
portamento infracional juvenil.

considerar o ato infracional como expresséo essen-
cialmente patoldgica, que exige reabilitagdo funcio-
nal intensiva.

trocar intervencodes realizadas no territério por prati-
cas clinicas desenvolvidas em ambientes institucio-
nais controlados.

perceber que a exclusdo social, as violagdes de
direitos e o enfraquecimento das redes sociais
determinam as possibilidades reais de participacéo
ocupacional dos adolescentes.

utilizar referenciais de adaptagédo ocupacional como
eixo central da intervencédo, priorizando mudancas
no desempenho individual como principal estratégia
de integracéo social.

A telessaude passou a integrar de forma permanente
a pratica da Terapia Ocupacional no Brasil, ampliando
as possibilidades de atendimento, acompanhamento e
orientagao a distancia. Sobre a prestagao de servigos de
Terapia Ocupacional nas modalidades de Teleconsulta,
Teleatendimento, Telemonitoramento e Teleconsultoria,
assinale a alternativa correta.

(A) O atendimento remoto pode substituir avaliagbes
presenciais sempre que houver disponibilidade
de recursos tecnoldgicos para sua realizagéo, ain-
da que o atendimento presencial seja clinicamente
indispensavel.

Os atendimentos remotos podem ocorrer de for-
ma sincrona ou assincrona, devendo o profissional
garantir sigilo das informagbes, consentimento do
paciente e registro em prontuario.

O atendimento assincrono caracteriza-se pelo aten-
dimento realizado em tempo real e, por isso, é per-
mitido apenas em situagdes de telemonitoramento.

Para realizar teleatendimento a pacientes de outros
estados, o terapeuta ocupacional deve possuir ins-
cricdo secundaria no respectivo CREFITO.

O atendimento remoto é considerado modalidade
prioritaria para pacientes com limitagbes funcionais,
mesmo quando houver necessidade de avaliagao
presencial.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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47.

48.

49,

Na avaliagdo do desenvolvimento motor infantil, a ativi-
dade de encaixar pinos em uma tabua perfurada é clas-
sicamente utilizada para avaliar, principalmente, qual
habilidade?

(A) Coordenacédo motora fina.
(B) Percepgéo tatil.

(C) Orientagao espacial.

(D) Resisténcia fisica.

(E) Esquema corporal.

Os Servigos Residenciais Terapéuticos (SRTs) integram
a Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS) e destinam-se
a pessoas egressas de longas internagdes psiquiatricas.

Sua implantagao esta diretamente relacionada ao pro-
cesso de

ampliagao dos leitos psiquiatricos especializados.
desinstitucionalizagao e superagao do modelo asilar.
fortalecimento da atengao hospitalar em satide mental.

regionalizagdo dos servigcos ambulatoriais espe-
cializados.

centralizagédo do cuidado em unidades de referéncia.

No campo da Terapia Ocupacional aplicada a deficiéncia
intelectual, é correto afirmar:

(A) o desenvolvimento de competéncias individuais, por
si s0, garante a inclusdo social da pessoa com defi-
ciéncia intelectual.

as dificuldades de participagao social decorrem
exclusivamente das limitagdes cognitivas da pessoa.

a atuacao profissional e intervengdo terapéutica
devem priorizar ambientes protegidos, reduzindo a
participacao em contextos comunitarios.

as agoes terapéutico-ocupacionais devem conside-
rar os contextos reais de vida e as barreiras sociais
que interferem na participagdo e no exercicio da
cidadania.

a inclusao social depende principalmente da amplia-
¢ao de servicos especializados, independentemente
das oportunidades de participacdo na comunidade.
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50. Sobre a atuagao da Terapia Ocupacional no contexto da
Atencgéao Psicossocial do Sistema Unico de Saude, assi-
nale a alternativa correta.

(A) A utilizagdo de atividades terapéuticas tem como
finalidade, prioritariamente e independentemente do
contexto social, promover adaptagdo comportamen-
tal, reduzindo manifestagdes sintomaticas e favore-
cendo a adequacgao social do individuo.

(B) A inclusao social é entendida como consequéncia
natural da estabilizagao clinica, devendo ser prioriza-
da apenas ap6s a reducéo significativa dos sintomas
psiquiatricos.

(C) A atividade humana deve ser compreendida em sua
dimensao histoérica, cultural e relacional, sendo as
intervencgdes orientadas para a ampliagcado das pos-
sibilidades de participacao social dos sujeitos.

(D) A atuacdo terapéutico-ocupacional fundamenta-se
na premissa de que a autonomia individual é sufi-
ciente para garantir processos efetivos de insergao
social.

(E) As praticas grupais constituem estratégia terapéu-
tica complementar, sendo a intervencao individual
o principal recurso para promover transformagdes
psicossociais.

PMJD2501/070-TerapeutaOcupacional
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