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Confira o nimero que vocé obteve no ato da inscricio com o que esta indicado no cartao-resposta.

* A duragao da prova inclui o tempo para o preenchimento do cartdo-resposta.

4 )
Instrucoes Atencao!
Para fazer a prova vocé usara: = Nao é permitido qualquer tipo de consulta durante a realizacdo
da prova.
= este caderno de prova; . . . .
. 3 , . X ® Para cada questao sdo apresentadas 5 (cinco) alternativas dife-
= um cartdo-resposta que contém o seu nome, numero de inscri- .
N R rentes de respostas (a, b, ¢, d, e). Apenas uma delas constitui a
¢ao e espaco para assinatura. < . <
resposta correta em relacdo ao enunciado da questéo.
Verifique, no caderno de prova, se: = Ainterpretacdo das questoes é parte integrante da prova, néo
o . ) sendo permitidas perguntas aos fiscais.
u fallt.am folhzfs_e a sec!uenaa de questdes esta cor’reFa. = Nio destaque folhas da prova.
= ha imperfei¢des graficas que possam causar duvidas.
Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o caderno de prova comple-
Comunique imediatamente ao fiscal qualquer irregularidade. to e o cartdo-resposta devidamente preenchido e assinado.
. J
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Conhecimentos Periciais . oeceto 333810

(15 questdes)

1. Alincapacidade laborativa é a impossibilidade

do desempenho do servidor de executar atividades
especificas de seu cargo. Assim, em relacdo ao grau, a
incapacidade que ainda permite o desempenho da
atividade laboral, com restri¢des, porém sem risco de
morte, é denominada de:

a. Total.

b. Parcial.

C. Temporaria.
d. Permanente.
e. Invalidez.

2. Quando um servidor esta impossibilitado de desem-
penhar toda e qualquer atividade laborativa, quanto a
sua profissao sua incapacidade laborativa é dita:

Especifica.
Inespecifica.
Uniprofissional.
Multiprofissional.

P oo oo

Omniprofissional.

3. No exame pericial para admissao do servidor é
solicitada a apresentacao de exames complementares.
Para cargos que envolvam contato direto e perma-
nente e/ou manuseio com agentes bioldgicos, mate-
riais bioldgicos e pacientes sao necessarios:

a. Audiometria, laringoscopia direta e teste de
acuidade visual.

b. Hemograma, glicemia, sorologia para Lues,
parcial de urina, radiografia de térax e ECG.

C Hemograma, glicemia, sorologia para Lues,
anti HIV1 e HIV2, HCV, HBsAg e anti-HBsAg.

d. Hemograma, glicemia, sorologia para Lues,

parcial de urina, radiografia de toérax, ECG,
HCV, HBsAg e anti-HBsAg.

e. Hemograma, glicemia, sorologia para Lues,
parcial de urina, radiografia de térax, audio-
metria e teste de acuidade visual.

4, Assinale a alternativa que se refere corretamente
as doencas cardiacas que sdo impeditivas para a
admissao do servidor.

Bradicardia sinusal

Extrassistolia isolada

Sindrome de Wolf Parkinson White
Bloqueio do ramo direito do feixe de Hiss

®P oo oo

Cardiopatia congénita com alteracdes hemo-
dinamicas significativas

5. Considerando as doencas infectocontagiosas, assi-
nale a alternativa em que os candidatos apresentam
uma condicao absoluta que é impeditiva para seu
ingresso.

Hanseniase

Soropositivos para HIV

Hepatopatia crénica com insuficiéncia hepatica
Leischmaniose cutanea

P oo oo

Tuberculose ativa

6. Analise o texto abaixo:

E assegurada a servidora efetiva uma licenca para
repouso por um periodo de.............. dias conse-
cutivos, a partir da data de nascimento da crianga
OU....ouuee. dias anteriores a data do parto, mediante
pericia médica.

Assinale a alternativa que preenche corretamente as
lacunas do texto.

a. 180; 28
b. 150; 30
C. 120;60
d. 120,28
e. 90; 28
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7. A Licenca para Tratamento de Saude de acordo
com a Lei Complementar n®412, de 26 de junho de
2008, do IPREV, estabelece:

a. Sera concedida por até 1 ano, podendo ser
prorrogada por igual periodo uma Unica vez,
mediante manifestacao de pericia médica
oficial.

b. Serd concedida inicialmente até um periodo
de 14 dias. Caso seja necessario um prazo

maior, devera ser feita uma solicitacdo ao INSS.

C. Serd concedida inicialmente até um periodo
de 28 dias. Caso seja necessario um prazo

maior, devera ser feita uma solicitacdo ao INSS.

d. Serd concedida por até 2 anos, podendo ser
prorrogada por igual periodo uma Unica vez,
mediante manifestacao de pericia médica
oficial.

e. Serd concedida pelo prazo indicado no laudo
ou atestado do médico assistente

8. Na concessao do beneficio pericial de aposentado-
ria por invalidez, conforme a Lei Complementar n® 412
de 26 de junho de 2008, assinale a alternativa que
apresenta corretamente somente doencas incapaci-
tantes, graves, contagiosas ou incuraveis que permi-
tem tal condigao:

a. Tuberculose, hipoacusia e cardiopatia
Hipoacusia, cegueira unilateral e cardiopatia.

C. Doenca de Alzheimer, doenca de Parkinson e
espondiloartrose anquilosante.

d. Cegueira unilateral, doenca de Paget e
hepatopatia.

e. Nefropatia, neoplasia maligna e soropositivi-
dade para HIV.

9. Os candidatos portadores de deficiéncia auditiva,
com um perda do grau de audicdo de 25 a 40 decibéis,
(db) sao classificados como portadores de:

Surdez leve.
Surdez severa.
Surdez moderada.
Surdez acentuada.

P opn oo

Anacusia.
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10. Em relacdo a aposentadoria por invalidez de
servidores que apresentam evidéncia laboratorial de
infeccao pelo HIV, a concessao do beneficio é feita em
todas as condi¢des abaixo, exceto:

a. Somente dois testes de triagem para deteccdo
de HIV (HIV1 e HIV2) reagentes.
b. Dois testes de triagem para deteccdo de HIV

(HIV1 e HIV2) reagentes e carga viral baixa.

C Dois testes de triagem para deteccdo de HIV
(HIV1 e HIV2) reagentes e pelo menos uma
doenca indicativa de AIDS (imunodeficiéncia).

d. Dois testes de triagem para deteccdo de HIV
(HIV1 e HIV2) reagentes e contagem de linféci-
tos TCD4 abaixo de 350 células/mm?3.

e. Dois testes de triagem para deteccdo de HIV
(HIV1 e HIV2) reagentes e pelo menos 10
pontos numa escala de sinais, sintomas ou
doencas.

11. Aisencao da contribuicao previdencidria é um
beneficio que somente pode ser concedido:

a. Ao servidor ativo
A servidora com Licenca Gestante.

Ao servidor inativo aposentado por invalidez
ou tempo de servico.

d. Ao servidor com licenca para tratamento de
saude.
e. Ao servidor com licenca para tratamento de

salide de pessoa da familia.

12. Parainclusdo de dependentes junto ao
IPREV/Pensdo Previdenciaria, de acordo com a Lei
Complementar n®412, de 26 de junho de 2008, sdo
considerados dependentes todos os abaixo, exceto:

a. Filho menor de 21 anos.
Filha em qualquer idade.

Filho maior, solteiro, invalido em carater per-
manente de toda e qualquer atividade laboral
e que viva sob a dependéncia econémica do
segurado.

d. Ex-conjuge ou ex-companheiro que receba
pensao alimenticia.

e. Cénjuge ou companheiro.
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13. Conforme o Decreto n2 3749, de 28 de novembro
de 2005, sdo definidos como “Segurados” do Plano
Santa Catarina Saude:

Deputados Estaduais.
Cartordrios Extrajudiciais.
Ocupantes de cargos comissionados.

P o 0 T o

Servidores publicos municipais a disposicao
sem 6nus para o Estado

Servidores ativos e inativos do Poder Executivo.

14. Em relacdo a legislagcao que trata do ingresso de
candidatos que apresentam necessidades especiais,
aquele que apresenta uma reducao efetiva e acentu-
ada da capacidade de integracao social, com necessi-
dade de equipamentos, adaptagdes, meios ou recur-
sos especiais para receber ou transmitir informacoes
necessarias ao seu bem-estar pessoal e desempenho
de funcdo ou atividade a ser exercida, é considerado
como portador de uma:

Limitacao.

Deficiéncia.

Deficiéncia permanente.
Impossibilidade.

P oo oo

Incapacidade.

15. Conforme a Lei n©9899, de 21 de julho de 1995,
nos concursos publicos para provimento dos cargos
e empregos da Administracdo Direta e Indireta do
Estado de Santa Catarina, sera reservado aos porta-
dores de deficiéncia, das vagas preestabelecidas, um
percentual de:

a. 1%.

b. 10%.
C 20%.
d. 25%.
e. 50%.
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Conhecimentos Especificos

(25 questodes)

16. Segundo a Organizacdao Mundial de Saude, o
padrao de consumo de alcool considerado de risco
para desenvolver problemas é caracterizado por
consumo:

a. acima de 7 unidades de alcool por semana,
para as mulheres.

b. acima de 10 unidades de alcool por semana,
para os homens.

C. acima de 21 unidades de alcool por semana,
para os homens.

d. didrio de élcool, tanto para homens quanto
para mulheres.

e. diario de 4lcool para os idosos com idade
maior ou igual a 60 anos.

17. Caracteriza-se por um conjunto de sinais e sinto-
mas decorrentes do uso recente de uma substancia,
resultando em “alteracdes comportamentais e psicolo-
gicas mal adaptativas e clinicamente significativas”:

Intoxicacao
Uso nocivo
Uso abusivo
Dependéncia

P oo oo

Sindrome de abstinéncia

18. Assinale a alternativa que contém a fun¢ao cog-
nitiva que sofre declinio no envelhecimento normal
(sem deméncia):

Atencao seletiva

Inteligéncia Cristalizada
Memoéria terciaria (remota)
Memoria secundaria (recente)

P oon oo

Memoaria Primaria (ou imediata)

Pagina 6

19. Analise o texto abaixo:

“A dependéncia (ao alcool) significa um relaciona-
mento alterado entre a pessoa e a sua forma de
beber... oferece razbes para o beber que dominam as
muitas razoes precedentes para o beber (anteriores
a sua existéncia)... tornando-se um comportamento
que se auto mantém”

Edwards et al., 1999.

Assinale a alternativa que contém os parametros que
caracterizam os quadros de dependéncia ao alcool:

a. Ocorréncia de episédios de intoxicagao; ocu-
par muito tempo ingerindo bebida alcodlica.

b. Uso diario de alcool; presenca de sintomas de
abstinéncia.

C Ingesta acima de 30 unidades de alcool por

semana; percepcao ruim sobre os problemas
causados pelo alcool.

d. Historia familiar de alcoolismo; ocorréncia de
tolerancia ao alcool.

e. Ingerir bebida alcodlica muito mais do que
pretendia; forte compulsdo para beber.

20. Quais os fatores de risco para o desenvolvimento
de sintomas mais graves da Sindrome de Abstinéncia
ao Alcool?

a. Idade jovem; convulsdes prévias

b. Idade avancada; doenca gastrointestinal

C. Idade jovem; histéria recente de uso de alcool

d. Comorbidade com doenca clinica; duragao
curta do alcoolismo

e. Niveis sanguineos baixos de gama glutamil

transferase; idade avancada
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21. Assinale a alternativa que, segundo os critérios do
DSM IV, contém a combinacao de déficits necessarios
para o diagnéstico de deméncia.

Afasia, agnosia e déficit funcional
Apraxia, agnosia e déficit funcional
Afasia, déficit de memoria e apraxia
Déficit de memoria, apraxia e agnosia

P oo oo

Déficit de memoria, apraxia e déficit funcional

22. Qual o exame indispensavel para a confirmacao
do diagnéstico de deméncia?

Avaliacédo cognitiva

Sorologia para sifilis

Dosagem de vitamina B12

Tomografia computadorizada de cranio

P oo oo

Inventario de sintomas neuropsiquiatricos (NPI)

23. Assinale a alternativa que contém o padrao de ini-
cio e evolugdo dos sintomas da Doenca de Alzheimer.

Inicio insidioso e evolucao estavel
Inicio abrupto e evolucao em escada
Inicio abrupto e evolucgédo progressiva
Inicio insidioso e evolucdo progressiva

P oo oo

Inicio insidioso e evolugao em “escada”

24. Em exame de Ressonancia Magnética, qual altera-
¢ao é sugestiva de Doenca de Alzheimer?

Assimetria de talamo
Atrofia de hipocampo
Atrofia cerebral difusa
Atrofia de corpo caloso

oo

Aumento dos ventriculos cerebrais

25. Segundo Schneider, é sintoma de primeira ordem
dos quadros de esquizofrenia:

Perplexidade.
Mudancas do humor.
Roubo do pensamento.
Idéias delirantes subitas.

oo oo

Empobrecimento emocional.

26. E correto afirmar sobre a etiologia da esquizofrenia:

a. Trata-se de um transtorno
neurodesenvolvimental.

b. A concordancia entre gémeos dizig6ti-
cos é bastante superior a dos gémeos
homozigéticos.

C. A influéncia da atitude da mae tem um papel
preponderante sobre os demais fatores.

E secundaria ao uso de substancias psicoativas.
N&o ha evidéncias sobre transmissao genética.

27. Em relacdo aos efeitos extrapiramidais dos antip-
sicoticos, é correto afirmar:

a. A acatisia responde bem aos
antiparkinsonianos.

b. A distonia aguda ocorre em geral nas primei-
ras horas ou dias apés o inicio do uso.

C. A sindrome parkinsoniana tem resposta insa-
tisfatéria ao uso de biperideno.

d. A sensacdo subjetiva de inquietacdo motora é
denominada distonia.

e. A discinesia tardia tem maior prevaléncia
entre os jovens e naqueles com menor dose
total de antipsicoticos.

28. Analise o texto abaixo:

“Padrao invasivo de déficits sociais e dificuldade para
relacionamentos intimos, distor¢des perceptivas,
excentricidade, ideias de referéncia e crencas bizarras,
pensamento bizarro, desconfianca, experiéncias per-
ceptivas incomuns e afeto inadequado”.

O texto descreve caracteristicas de qual Transtorno de
Personalidade?

a. Paranoide

b. Histridnico

C Borderline

d. Esquizoide

e. Esquizotipico
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29. Assinale a alternativa correta em relagao a epide-
miologia do Transtorno Bipolar.

a. E mais prevalente entre os homens.
Inicia-se em geral na quarta década de vida.

C Parentes de primeiro grau tém um risco maior
de desenvolver a doenca, até 18 vezes.

d. Homens tém maior probabilidade de episé-
dios mistos e ciclagem rapida.

e. Episddio de mania nos idosos raramente se
associa a presenca de doencas organicas.

30. Qual a evolugao mais esperada para o Transtorno
Bipolar?

a. Inicio do quadro com episoédio de mania.
Episoédio Unico ocorre em 50% dos casos.

C. A presenca de sintomas psicoticos confere
melhor prognéstico.

d. Aproximadamanete 50% dos casos vao ter um
segundo episdédio dentro de 2 anos.

e. A ocorréncia de intervalos maiores entre os
episodios.

31. Segundo alein®10.216, de 6 de abril de 2001,
que “dispde sobre a protecao e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona o
modelo assistencial em saide mental’, é correto afir-
mar sobre o tratamento em regime de internacéo:

a. E permitida a internacao em instituicdes com
caracteristicas asilares, sem atencao integral.

b. O término da internacao voluntaria se da ape-
nas por autorizacao do médico assistente.

C. A internacdo compulséria se da sem o consen-
timento do usudrio e a pedido de terceiro (por
exemplo: o familiar).

d. A internacdo psiquiatrica sera realizada
mediante laudo médico ou por orientacdo da
direcdo da instituicao.

e. A internacdo involuntdria deverd no prazo de
72 horas ser comunicada ao Ministério Publico
Federal.
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32. O uso de litio tem menor eficicia no Transtorno
Bipolar em qual circunstancia?

Episédio misto

Adultos de meia idade
Primeiro episédio de mania
Evolucao com episddios anuais

P oo oo

Transtorno Bipolar tipo |

33. Erecomendavel solicitar quais exames para moni-
torar o uso de litio?

ECG e eletrdlitos

TSH e transaminases

Glicemia e transaminases

Gama glutamil transferase e glicemia

P oo oo

Transaminases e gama glutamil transferase

34. Os Transtornos de Personalidade se caracterizam
por:

Inicio na meia idade.

Apresentacao egodistonica.

Preservacao do afeto e da cognicao.

Alta confiabilidade diagndstica na adolescéncia.

P oon oo

Pior resposta a tratamento de comorbidades
psiquiatricas.

35. Assinale a alternativa correta sobre a Eletrocon-
vulsoterapia (ECT) para os quadros de depressao.

a. E contraindicada nos idosos.
Os efeitos sobre a memoria sao irreversiveis.

A aplicacao bilateral é mais efetiva do que a
unilateral.

d. A presenca de sintomas psicéticos é preditiva
de baixa resposta.

e. A ECT real (com carga elétrica) tem efica-

cia comparavel a ECT simulada (sem carga
elétrica).
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36. Qual a alteracao comportamental mais prevalente
entre os pacientes com epilepsia?

Mania

Violéncia

Depressao

Alteracdo de personalidade

P o0 oo

Sintoma psicético

37. Analise o texto abaixo:

“A psicoterapia cognitiva baseia-se no modelo cogni-
tivo, que levanta a hipétese de que as emogdes e com-
portamentos das pessoas sao influenciados por sua
percepcao dos eventos.”

O entendimento das crencas é essencial para esta
linha de psicoterapia. As crencas centrais sdo:

Flexiveis.

o Y

Superficiais.

()

()

. (X) Supergeneralizadas.
. () Verdades Relativas.
()

™ o 0

Especificas.

38. A Portaria n°3.088, de 23 de dezembro de 2011,
institui a Rede de Atencao Psicossocial para pessoas
com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aque-
las com necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas, no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

E correto afirmar sobre a Rede de Atencéo Psicossocial:

a. O Hospital Psiquiatrico nao é utilizado em
hipotese alguma.
b. Tem a finalidade de criacdo, ampliacéo e arti-

culacdo de pontos de atencdo a saulde para

pessoas com sofrimento ou transtorno mental.

C E formada exclusivamente pelos Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) e Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF).

d. As acdes nas Unidades Basicas de Saude se
restringem a prevencao e promogao de saude.

e. Os CAPS Il oferecem atencao continua,
sendo referéncia como ponto de atencao de
Urgéncia e Emergéncia.

39. O Sistema Nacional de Politicas sobre Drogas, de
2006, prevé:

a. A énfase nas atividades de prevencao ao uso
indevido de drogas e atencdo ao usudrio, em
detrimento das atividades de repressao.

b. A adocdo de abordagem psicossocial e o dis-
tanciamento de métodos bioldgicos nas agdes
de saude.

C A adocgdo de uma estratégia Unica para as ati-
vidades de atencao a populacao de usudrios
de drogas.

d. A definicao de um projeto terapéutico indivi-
dualizado, orientado para a inclusao social e
para a reducao de riscos e de danos sociais e a
saude.

e. A adogao de um projeto terapéutico orien-
tado para a abstinéncia do uso de drogas e
posterior reinsergdo social.

40. Sobre as agoes de salde mental na atencao
primaria:

a. Devem ser realizadas por profissionais espe-
cialistas de varias categorias.

b. Devem ter o apoio matricial do NASF sob a
perspectiva de corresponsabilizagao.
C. O apoio do NASF é predominantemente

orientado para o adequado encaminhamento
para os servicos especializados (CAPS).

d. Devem se restringir ao acolhimento e posterior
encaminhamento para o atendimento por
profissionais do NASF, da area de satide mental.

e. Sao orientadas basicamente para a prevencao
e promocao de saude.
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