PREFEITURA DE SOROCABA

ESTADO DE SAO PAULO

CONCURSO PUBLICO

016. PROVA OBJETIVA

TERAPEUTA OCUPACIONAL

+ \Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questGes 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 desse caderno.

Leia cuidadosamente todas as questGes 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 duracado 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 apds transcorrida 1 hora do inicio da prova.

* & ¢ o o

Deverao permanecer em cada uma das salas de prova os 3 ultimos candidatos, até que o ultimo deles entregue sua
prova, assinando termo respectivo.

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

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato 1

C ) )

FUNDAGAO v

vunesp ¢
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CONHECIMENTOS GERAIS

LiNGuA PORTUGUESA

Leia o texto para responder as questdes de niumeros 01 a 06.

Queda de renda é alarmante

O mercado de trabalho brasileiro comeca a superar alguns
dos principais impactos da pandemia. A taxa de desempre-
go medida pela Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio
(Pnad) Continua do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatis-
tica (IBGE) ficou em 11,2% no trimestre moével de novembro a
janeiro, menor do que a registrada dois anos antes, isto é, no
periodo imediatamente anterior ao inicio da pandemia. Mas
a queda expressiva de 9,7% no rendimento real habitual em
um ano mostra que problemas novos desafiam aqueles que
conseguiram manter uma ocupagéo remunerada.

A recuperagdo do emprego tem mostrado consisténcia
pelo menos desde o segundo semestre do ano passado, e
as expectativas para os proximos meses sao de continuida-
de dessa tendéncia. Nao parece improvavel que os nimeros
do fim do ano sejam melhores do que os atuais. Mas a re-
cuperagao tem sido lenta, razao pela qual persistem alguns
numeros absolutos que preocupam. E a melhora ocorre num
periodo em que a inflagdo subiu acentuadamente e se man-
tém em niveis muito altos.

Em meio a dados animadores, como o do aumento
expressivo do pessoal ocupado (95,4 milhdes de trabalha-
dores, 8,2 milhdes mais do que um ano antes), ha alguns
que mostram aspectos preocupantes do mercado de traba-
Iho. Embora a taxa de desocupagao na mais recente Pnad
Continua (11,2%) seja muito inferior ao recorde do periodo da
pandemia, de 14,9% registrado no trimestre mével de julho a
setembro de 2020, é muito maior do que o melhor resultado
de toda a pesquisa do IBGE iniciada em 2012 (6,5% no tri-
mestre de novembro de 2013 a janeiro de 2014).

Em numeros absolutos, isso significa que, embora o de-
semprego venha diminuindo, ainda ha 12 milhdes de traba-
Ihadores sem ocupacédo. Esse € um dado que nio deixa du-
vidas sobre a dimensao do drama do desemprego no Pais.
Mas o numero de desocupados é parte de um conjunto maior,
o de trabalhadores subutilizados, que formam o contingente
também chamado de méo de obra desperdigada. Entre de-
socupados, subocupados por insuficiéncia de horas trabalha-
das e trabalhadores que formam a forga de trabalho potencial
(pessoas que nao estdo em busca de trabalho, mas estao
disponiveis para trabalhar), sdo 27,8 milhdes de pessoas.
Como outros indicadores negativos das condi¢cdes do merca-
do de trabalho, também este vem diminuindo nos ultimos me-
ses, mas, dada a lentiddo da reducdo, mantém-se em niveis
historicamente muito altos.

(https://opiniao.estadao.com.br, 20.03.2022. Adaptado)

Confidencial até o momento da aplicagdo.

01. As informagdes do texto revelam que o cenario do de-
semprego no Brasil

(A) alcangou niveis satisfatérios, mas o contingente de
ocupados e a renda destes impedem a criagao de
novos postos de trabalho.

(B) vem piorando ao longo dos anos, mas a pandemia e
a forga de trabalho potencial estao revertendo paula-
tinamente essa situagao.

(C) continua a ser auspicioso, mas a inflagéo e a pande-
mia podem comprometer as conquistas dos ultimos
anos, revertendo esse quadro.

(D) vem melhorando, mas a lentiddo na recuperagao do
emprego e a mao de obra desperdicada sdo ques-
tdes importantes a serem contornadas.

(E) é o pior desde 2012, mas a taxa de desocupacgao e
a renda do trabalhador tendem a melhorar em 2022,
gracas a melhora da economia.

02. Assinale a alternativa em que o termo destacado é em-
pregado em sentido figurado.

(A) O mercado de trabalho brasileiro comega a superar
alguns dos principais impactos...

(B) Arecuperagado do emprego tem mostrado consistén-
cia pelo menos desde o segundo semestre...

(C) ... a recuperagdo tem sido lenta, razdo pela qual
persistem alguns nimeros absolutos...

(D) Esse é um dado que ndo deixa duvidas sobre a
dimenséao do drama do desemprego no Pais.

(E) ... pessoas que ndo estdao em busca de trabalho,
mas estao disponiveis para trabalhar...

03. No segundo paragrafo, a expressao “continuidade dessa
tendéncia” diz respeito a

(A) manutencédo da ocupagao remunerada.
(B
(C
(
(

) consisténcia na recuperacéo do emprego.
)
D) diminuicdo do rendimento real.
)

superacgao dos impactos da economia.

E) constatagdo de novos desafios a economia.

04. Considere as passagens do texto.
* ... no periodo imediatamente anterior ao inicio da pan-
demia. (12 paragrafo)

... a inflacdo subiu acentuadamente e se mantém em
niveis muito altos. (22 paragrafo)

* ... mantém-se em niveis historicamente muito altos.
(42 paragrafo)

Os termos destacados estabelecem nos enunciados em
que estdo empregados, correta e respectivamente, rela-
¢Oes de sentido de

(A) modo; intensidade; afirmacgao.
(B) modo; afirmagéao; tempo.
(C) lugar; modo; lugar.

(D
(

E

tempo; afirmacéo; lugar.

)
)
)
)

tempo; intensidade; modo.
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05. Assinale a alternativa em que a conjungéo destacada es-
tabelece uma relagdo de comparacao entre as oragoes.

(A) Mas a queda expressiva de 9,7% no rendimento
real habitual em um ano mostra que problemas no-
vos desafiam aqueles que conseguiram manter uma
ocupagao remunerada.

(B) Mas a recuperagao tem sido lenta, razdo pela qual
persistem alguns numeros absolutos que preocupam.

(C) E a melhora ocorre num periodo em que a inflagéo
subiu acentuadamente e se mantém em niveis muito
altos.

(D) Em numeros absolutos, isso significa que, embora o
desemprego venha diminuindo, ainda ha 12 milhdes
de trabalhadores sem ocupacéo.

(E) Como outros indicadores negativos das condigbes
do mercado de trabalho, também este vem diminuin-
do nos ultimos meses...

07. Leia a tira.

06. Assinale a alternativa em que o enunciado esta em con-
formidade com a norma-padrao de concordancia.

(A) Amao de obra desperdigada corresponde a 27,8 mi-
Ihdes de pessoas, dentre as quais estdo 12 milhdes
de trabalhadores sem ocupacéo.

(B) A recuperagao tem sido lenta, razao pela qual ainda
exista alguns numeros absolutos que preocupam no
contexto atual.

(C) Ha dados bastante animadores, pois ha um ano ha-
viam 8,2 milhdes de trabalhadores a menos do total
de 95,4 milhdes hoje contabilizado.

(D) A ocupagédo e a renda maior seria um cenario auspi-
cioso para os trabalhadores, dos quais hoje 12 mi-
Ihdes vive sem atividade laboral.

(E) Os percentuais recentes da Pnad Continua sao infe-
rior ao recorde do periodo da pandemia, mas ainda
maior do que os anteriores.

DROGA! DERRUBETI MEU
LAPTS E AGORA NAO
CONSIGO ME
LEVANTAR.

St Comcana, Inc Disritted by King Paature Syndcats

GREE 1MORET
MNALKER-

NAO PRECISA SE
ESCONDER, SENHOR.
O TEN. ESCOVINHA
NAO ESTA AQUI.

O efeito de humor da tira decorre de

(A) um medo.

(B) uma omissao.
(C) um equivoco.
(D) uma brincadeira.

(E) uma insubordinagao.
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(Mort Walker, “Recruta Zero”. Em: https://cultura.estadao.com.br, 17.03.2022)
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Leia o texto para responder as questdes de numeros 08 a 10.

Uma galinha

Era uma galinha de domingo. Ainda vivia porque n&o pas-
sava de nove horas da manha.

Parecia calma. Desde sabado encolhera-se num canto
da cozinha. Nao olhava para ninguém, ninguém olhava para
ela. Mesmo quando a escolheram, apalpando sua intimidade
com indiferenga, ndo souberam dizer se era gorda ou magra.
Nunca se adivinharia nela um anseio.

Foi pois uma surpresa quando a viram abrir as asas de
curto voo, inchar o peito e, em dois ou trés lances, alcangar
a murada do terrago. Um instante ainda vacilou — o tempo
da cozinheira dar um grito — e em breve estava no terraco
do vizinho, de onde, em outro voo desajeitado, alcangou um
telhado. La ficou em adorno deslocado, hesitando ora num,
ora noutro pé. A familia foi chamada com urgéncia e conster-
nada viu o almogo junto de uma chaminé. O dono da casa,
lembrando-se da dupla necessidade de fazer esporadica-
mente algum esporte e de almogar, vestiu rapidamente um
calgao de banho e resolveu seguir o itinerario da galinha: em
pulos cautelosos alcangou o telhado onde esta, hesitante e
trémula, escolhia com urgéncia outro rumo. A persegui¢ao
tornou-se mais intensa. De telhado a telhado foi percorrido
mais de um quarteirdo de rua. Pouco afeita a uma luta mais
selvagem pela vida, a galinha tinha que decidir por si mesma
os caminhos a tomar, sem nenhum auxilio de sua raga. O
rapaz, porém, era um cagador adormecido. E por mais infima
que fosse a presa o grito de conquista havia soado.

Afinal, numa das vezes em que parou para gozar sua
fuga, o rapaz alcangou-a. Entre gritos e penas, ela foi presa.
Em seguida carregada em triunfo por uma asa através das
telhas e pousada no chao da cozinha com certa violéncia.
Ainda tonta, sacudiu-se um pouco, em cacarejos roucos e
indecisos.

(Clarice Lispector, Lagos de Familia. Adaptado)

08. As informacgdes do texto permitem concluir corretamente
que a galinha

(A) era considerada um animal de estimagéo, por isso o
dono da casa foi busca-la.

(B) estava destinada a ser o prato de domingo, e sua
fuga surpreendeu a familia.

(C) incomodava os vizinhos quando fugia, normalmente
apavorada com a cozinheira.

(D) simbolizava o infortinio do dono da casa, incapaz de
caga-la quando fugiu.

(E) vivia desprezada pela familia que, um dia, intencio-
nava alimentar-se dela.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

09. Considere as passagens do terceiro paragrafo do texto:
+ A familia foi chamada com urgéncia e consternada...

+ ... lembrando-se da dupla necessidade de fazer espo-
radicamente algum esporte...

» Pouco afeita a uma luta mais selvagem pela vida...
» E por mais infima que fosse a presa...

Os termos destacados significam, correta e respectiva-
mente:

(A) desolada; casualmente; habituada; de pequeno ta-
manho.

(B) animada; obrigatoriamente; interessada; de leve
peso.

(C) comovida; raramente; empoderada; de relevante pa-
pel.

(D) entristecida; frequentemente; adaptada; de pouca
importancia.

(E) contrariada; publicamente; preparada; de expressiva
deferéncia.

10. Assinale a alternativa que atende a norma-padrao de co-
locacao pronominal e de pontuacao.

(A) Se encolhera, a galinha, num canto da cozinha e nao
olhava para ninguém e ninguém para ela.

(B) Quando escolheram-na, apalparam sua intimidade,
e nao souberam dizer se era gorda ou magra.

(C) Agalinha escolhia com urgéncia outro rumo, e a per-
seguicao agora se tornou mais intensa.

(D) O dono da casa, lembrou-se da dupla necessidade
de fazer algum esporte e de almocgar.

(E) O rapaz perseguiu a galinha e tendo alcangado-a,
carregou-a por uma asa em triunfo.

PMS02102/016-TerapeutaOcupacional



1.

12.

13.

14.

MATEMATICA

A quantidade de vendas realizadas no més de margo, em
um estabelecimento, foi 15% maior, quando comparado a
quantidade de vendas realizadas no més imediatamente
anterior. Se em margo foram realizadas 368 vendas, en-
tdo, em fevereiro, a quantidade de vendas realizadas foi

A) 312.

B

(A)

(B) 314.
(C) 316.
(D)
(E)

D) 318.

E) 320.

Duas cordas, uma com 180 m de comprimento e outra
com 240 m, precisam ser divididas em pedacos, todos
com o mesmo comprimento. Se esse comprimento tem
que ser o maior possivel, e nenhum pedacgo de corda po-
dera sobrar, entdo o numero total de pedacos de corda
que serédo obtidos € igual a

(A) 10.

oY)

)

) 9
C) 8.

) 7

) 6

Trés alarmes sonoros distintos foram programados para
tocarem a cada intervalo constante de tempo. Um deles
foi programado para tocar a cada 6 horas; o outro, a cada
5 horas; e o terceiro, para tocar a cada 4 horas. As 8 ho-
ras de determinada segunda-feira, os trés alarmes toca-
ram juntos. A vez imediatamente posterior em que esses
trés alarmes tocaram em um mesmo horario foi as

A) 22 horas da terga-feira seguinte.

B) 13 horas da quarta-feira seguinte.

D

(A)

(B)

(C) 20 horas da quarta-feira seguinte.
(D) 6 horas da quinta-feira seguinte.
(E)

E) 14 horas da quinta-feira seguinte.

Uma regido plana foi delimitada por circunferéncia cujo
comprimento era de, aproximadamente, 157 m. A alter-
nativa que mais se aproxima da area dessa regiao de-
marcada é:

PMS02102/016-TerapeutaOcupacional

R ASCUNMHDO
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15. Trés impressoras iguais, trabalhando ao mesmo tempo, R ASCUNMHDO
com capacidade maxima de impressao, realizam uma ta-
refa em exatamente 4 horas e 20 minutos. Para realizar
a mesma tarefa com apenas duas dessas impressoras,
nas mesmas condi¢des de trabalho, o tempo necessario
aumentara em

(A) 1 hora e 17 minutos.
(B) 1 hora e 45 minutos.
(C) 2 horas e 10 minutos.
(D) 2 horas e 50 minutos.

(E) 3 horas e 05 minutos.

16. Uma empresa tem em sua frota um total de 71 veiculos,
somente das marcas A e B. Sabendo-se que a quanti-
dade de veiculos da marca A supera em 9 unidades a
quantidade de veiculos da marca B, pode-se afirmar que
a quantidade de veiculos da marca B corresponde, da
quantidade de veiculos da marca A, a

(A) 75,5%
(B) 77,5%
(C) 79,5%
(D) 81,5%
(E) 83,5%

17. A média aritmética simples dos salarios de 3 pessoas &
de R$ 4.100,00. Tirando-se o menor desses salarios, a
média aritmética simples dos demais salarios passa a ser
de R$ 4.550,00. O menor desses salarios é de

(A) R$ 3.100,00.
(B) R$ 3.200,00.
(C) R$ 3.300,00.
(D) R$ 3.400,00.
(E) R$ 3.500,00.

18. Arazao entre o numero de unidades vendidas e o nume-
ro de unidades a vender de determinado produto em um
comércio é 7/4. Se antes das vendas havia 165 unidades
desse produto em estoque, entdo ha ainda no estoque,
para serem vendidas,

(A) 15 unidades.
(B) 30 unidades.
(C) 45 unidades.
(D) 60 unidades.
(E) 75 unidades.

Confidencial até o momento da aplicagdo. 7 PMS02102/016-TerapeutaOcupacional



19. Em um grupo de novos analistas de sistema contratados,
cada um projetou um aplicativo para determinada deman-
da, no primeiro més de um curso de formagao. Apds essa
etapa, cada analista precisou fazer um parecer para cada
projeto desenvolvido pelos seus colegas contratados, o
que resultou em um total de 342 pareceres. Se nessa
contratagdo um analista a mais tivesse sido contratado, o
numero total de pareceres seria de

(A) 360.
(B) 380.
(C) 400.
(D) 420.

(E) 440.

20. Atabela a seguir apresenta informagdes sobre o balango
de oferta e demanda de algoddo em pluma, no Brasil,
divulgada no volume 9 do Acompanhamento da Safra
Brasileira de Graos, publicado em margo de 2022 pela
Companhia Nacional de Abastecimento (Conab).

BALANGO DE OFERTA E DEMANDA — ALGODAO EM PLUMA
(EM MIL TONELADAS)

Safra 2018/19  Safra 2019/20  Safra 2020/21

Estoque inicial 1020,9 1487,7 1764,9
Produgéo 2778,8 X 2355,7
Importagéo 1,7 1,0 1,0
Consumo interno 700,0 600,0 y
Exportagdo 1613,7 21254 2016,0
Estoque final 1487,7 1764,9 1385,6

A diferenca entre a produgao de algodao em pluma ocor-
rida na safra 2019/20 e o consumo interno de algoddo em
pluma ocorrido na safra 2020/2021 é de

(A) 2281,6 mil toneladas.
(B) 2347,6 mil toneladas.
(C) 2498,5 mil toneladas.
(D) 2579,5 mil toneladas.

(E) 2630,4 mil toneladas.

PMS02102/016-TerapeutaOcupacional
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21,

22,

Nocoes b INFORMATICA

Usando o Microsoft Windows 10, em sua configuragao original, um usuario clicou com o bot&o invertido do mouse em um
espaco livre da Area de Trabalho e as seguintes opgdes foram exibidas:

Exibir

NV

Classificar por

Atualizar

Colar

Colar atalho

Propriedades gréficas...

Opcdes gréficas >

Novo >

Personalizar

Q Configuragdes de exibicao

Considerando que o usuario dispde de todas as permissdes no computador, assinale a alternativa que indica a operagao
que foi realizada antes de exibir a imagem anterior, para que a opgao Colar aparega como desabilitada.

(A) Selecionar um arquivo e pressionar CTRL+C.
(B) Selecionar uma pasta e pressionar CTRL+C.
(C) Selecionar um arquivo e pressionar CTRL+X.
(D) Selecionar um arquivo, pressionar CTRL+X e depois pressionar ESC.

(E) Selecionar uma pasta e pressionar CTRL+X e depois CTRL+C.

Tém-se o seguinte texto sendo editado no Microsoft Word 2016, em sua configuragéo padréo:

L L IR IR e | ? ] R & T:a B 3 18 i1 1 13 i4: 1 BB

Prefeitura de Sorocaba

Sorocaba ¢ a quarta cidade mais populosa do estado de S&o Paulo e a mais populosa da regido
sudeste paulista com uma populagéo de 695.328 habitantes, estimada pelo IBGE para 2021,
sendo uma capital regional. Possui uma area de 450,38 km’. Fonte: Wikipédia.|

O texto Prefeitura de Sorocaba esta acima da marca da margem superior do documento. Isso significa que é
(A) uma marca de paragrafo.

(B) uma configuragéo de hifenizagéo.

(C) uma quebra de pagina.

(D) um espagamento de linha.

(E) um cabecalho.

Confidencial até o momento da aplicagdo. 9 PMS02102/016-TerapeutaOcupacional



23. Considere a seguinte planilha criada Microsoft Excel | 24. Em uma apresentagdo com 10 slides, criada no Power-

2016, em sua configuragdo padrao: -Point 2016, em sua configuragao original, onde nenhum
slide esta oculto, o slide em exibicao & o slide 3, no

4 A modo de edigdo de slides. Se o usuario pressionar
1 -3 _____ para iniciar o Modo de Apresentagdo, o sli-
2 -4 de que sera exibido é o slide 1. No entanto, ainda par-
3 7 tindo da premissa de que esta sendo exibido o slide 3
4 -3 no modo de edigdo de slides, se o usuario pressionar
S 8 __ parainiciar o Modo de Apresentagéo, o slide
6 que sera exibido é o slide 3.

Ao inserir na célula A6 a fungao =—SOMA(A1:A5), o Assinale a alternativa que preenche, correta e respectiva-

resultado sera: mente, as lacunas do texto.

(A) —10 (A) SHIFT+F5 ... F10

(B) -3 (B) F5 ... SHIFT+F5

(C) -5 (C) F5...F2

(D) 5 (D) ALT+F10 ... F5

(E) 15 (E) SHIFT+F5 ... F2

25. Navegando na Internet usando o Google Chrome 99, em sua configuragdo padrao, um usuario notou que sua barra de
enderego exibiu um alerta, conforme imagem a seguir.

€ 5> C (0 & ppmp W08 = EQ 2 W

Isso significa que

(A) uma janela Pop-Up foi bloqueada.

(B) o site estda marcado como favorito.

(C) o site ndo contém os elementos de seguranga para torna-lo protegido.
(D) houve uma tentativa de invasdo a dados pessoais.

(E) o computador carregou a pagina off-line.

PMS02102/016-TerapeutaOcupacional 10 Confidencial até o momento da aplicagdo.



26.

27.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

De acordo com o Coédigo de Etica e Deontologia da
Terapia Ocupacional (Resolugdo n2 425, de 08 de julho
de 2013), sado responsabilidades fundamentais do tera-
peuta ocupacional:

(A) permitir a presenca do responsavel, cuidador, fami-
liar ou representante legal, durante a avaliagao e/ou
tratamento/assisténcia, bem como assegurar o aces-
so a informacgdes do prontuario do cliente/paciente/
usuario/familia/grupo/comunidade, como parte de
seu projeto terapéutico.

autorizar a utilizagdo, mesmo a titulo gratuito, de seu
nome ou de sociedade de que seja sécio, para atos
que impliguem na afirmacgéo de convicgbes politicas,
filoséficas, morais, ideolodgicas e religiosas, quando
no exercicio de suas fungdes profissionais.

observar as recomendacdes e normatizagdes relati-
vas a capacitagao e a titulagdo, emanadas pelo Con-
selho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional,
no exercicio de sua atividade profissional.

manter segredo sobre quaisquer fatos de que tenha
conhecimento acerca de conduta da chefia imediata
da instituicdo em que trabalha, que sejam tipificados
como crime, contravencgéo legal ou infragao ética.

comunicar a chefia imediata da instituigdo em que tra-
balha ou a autoridade competente fato sigiloso de que
tenha conhecimento em razéo de sua atividade pro-
fissional, de acordo com situagdes previstas em lei.

A respeito do processo de avaliagdo em Terapia Ocu-
pacional (TO) e do uso de avaliagdes padronizadas no
Brasil, é correto afirmar:

(A) a avaliagdo € um procedimento necessario para o
estabelecimento de um diagndstico clinico e, por-
tanto, € um pré-requisito para a elaboragdo de
estratégias de agéo capazes de modificar a condigao
inicialmente diagnosticada.

todas as avaliagoes em TO devem incluir a aplicagéo
de instrumentos padronizados e protocolos valida-
dos, de modo que as intervengdes sejam estrutura-
das a partir de bases cientificas sélidas.

0 processo de construgdo de instrumentos de ava-
liagdo sistematica € composto das seguintes etapas:
estabelecimento da estrutura conceitual; definicao
dos objetivos do instrumento e da populagéo envol-
vida; construgéo dos itens e das escalas de respos-
ta; sele¢ao e organizagao dos itens; estruturagéo do
instrumento; validade de conteudo e pré-teste.

no Brasil, ha diversas avaliagbes validas e fidedignas
especificas de Terapia Ocupacional, que sdo ampla-
mente conhecidas e utilizadas, o que contribui para a
comprovacgao de eficacia de muitas intervengbes em
TO, por meio destes instrumentos.

a principal finalidade de uma avaliagéo é responder a
necessidade econémica dos servigos de saude, pos-
sibilitando a mensuragéo dos resultados obtidos que
justifiquem o custo-beneficio das intervengdes.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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28.

29.

30.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente o ins-
trumento que se destina a determinar a severidade da
incapacidade, composto por sete niveis representativos
de independéncia e dependéncia, referentes a ativida-
des de vida diaria, controle dos esfincteres, mobilidade,
deambulacdo, comunicac¢do e atividades cognitivas de
carater social.

(A) Questionario de Avaliacdo da Saude
Assessment Questionnaire).

(Health

(B) Inventario de Avaliagdo Pediatrica de Incapacidade
(Pediatric Evaluation of Disability Inventory — PEDI).

(C) Avaliagao da Funcédo Escolar (School Function
Assessment — SFA).

(D) Classificagao Internacional de Funcionalidade, Inca-
pacidade e Saude (CIF).

(E) Medida de Independéncia Funcional (MIF).

Método que se fundamenta no Paradigma da Terapia
Ocupacional e cujo nucleo central é a relagao triadica,
constituida por paciente, terapeuta ocupacional e ativi-
dade, e que se caracteriza por possibilitar e manter uma
dindmica particular de funcionamento, na qual movimen-
tos de acdo e reagdo sado determinantes da dindmica
relacional entre os trés termos que a constituem. Trata-se

(A) do Abordagem Junguiana.

(B) do Método Terapia Ocupacional Dinamica.
(C) da Abordagem Centrada no Cliente.

(D) do Método Neuroevolutivo Bobath.

(E) da Abordagem Sistémica em Terapia Ocupacional.

Proposigao que vem se organizando a partir da reflexdo
critica sobre as praticas convencionais de reabilitagéo,
originaria do final da década de 70 e concebida como
uma forma de prover algumas técnicas comprovadamen-
te eficazes para pessoas com deficiéncia que nao tinham
acesso aos servigos formais de reabilitagdo e para suas
familias, além de propor novos paradigmas analiticos
para compreender os desafios vivenciados pelas pes-
soas com deficiéncia. Trata-se

(A) da Estratégia Saude da Familia.

(B) do Acompanhamento Terapéutico.

(C) da Incluséo Social.

(D) da Reabilitagdo Baseada na Comunidade.

(E) do Atendimento Domiciliar de Terapia Ocupacional.
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31. A Lei n® 13.146, de 6 de julho de 2015, conhecida como

Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, destina-se a

(A) assegurar e a promover, em condigdes de igualdade,
0 exercicio dos direitos e das liberdades fundamen-
tais por pessoa com deficiéncia, visando a sua inclu-
sao social e cidadania.

formalizar a organizagcdo da Assisténcia Social e
estabelecer critérios para a requisi¢cdo de beneficios
assistenciais para pessoas com deficiéncia, como o
Beneficio de Prestagdo Continuada.

instituir a Rede de Atengao Psicossocial para pessoas
com sofrimento ou transtorno mental e com necessi-
dades decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas, no ambito do Sistema Unico de Saude.

criar mecanismos para coibir a violéncia doméstica
e familiar contra criangas, mulheres e idosos com
deficiéncia, dispondo sobre a criagdo de juizados de
violéncia contra pessoas com deficiéncia.

instituir a Rede de Cuidados as Pessoas com Defi-
ciéncia, redirecionando o modelo assistencial em rea-
bilitacdo no ambito do Sistema Unico de Salde.

32. A Atencao Basica na Rede de Cuidados a Pessoa com

Deficiéncia devera priorizar a(s) seguinte(s) estratégia(s)
para a ampliagcao do acesso e da qualificagéo da atencao
a pessoa com deficiéncia:

(A) promogéo da identificagdo precoce das deficiéncias,
por meio da qualificagdo da atencdo ao adulto e ao
idoso, a partir do estabelecimento das linhas de cui-
dado as pessoas com deficiéncia.

apoio e orientagao, por meio do Programa Saude na
Escola, aos educadores, as familias e a comunidade
escolar, visando a adequagao do ambiente escolar
as especificidades das pessoas com deficiéncia.

melhoria dos mecanismos de informacgao e capacita-
¢ao de recursos humanos, juntamente com a reorga-
nizacao do funcionamento dos servigos voltados as
necessidades das pessoas com deficiéncia.

desenvolvimento da atencédo integral e continua as
pessoas com deficiéncia temporaria ou permanente;
progressiva, regressiva, ou estavel; intermitente e
continua; severa e em regime de tratamento intensi-
vo das deficiéncias auditiva, fisica, intelectual, visual,
ostomias e multiplas deficiéncias.

referenciamento do cuidado e protegdo para usua-
rios, familiares e acompanhantes nos processos de
reabilitagdo auditiva, fisica, intelectual, visual, osto-
mias e multiplas deficiéncias.

33. Assinale a alternativa que apresenta corretamente a abor-

dagem incorporada a produtos, bem como aos fatores de
edificagdo e elementos que aumentam e estendem as
possibilidades para que os mesmos possam ser utilizados
pela maioria das pessoas.

A) Adaptacao Ambiental.

B) Equipamento de Transferéncia.
C) Tecnologia Assistiva.

D) Acessibilidade.

E) Design Universal.

(
(
(
(
(
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34.

35.

36.

A Politica Nacional de Saude Mental no Brasil busca con-
solidar um modelo de atengédo a saude mental aberto e
de base comunitaria, que tem entre seus objetivos:

(A) aampliagdo do acesso a medicagao de alto custo.
(B) aextingao de leitos de internagdo em hospitais gerais.

(C) o reconhecimento dos direitos de cidadania das pes-
soas com transtornos mentais.

(D) o uso da arte como forma de expresséao e de contor-
no a loucura.

(E) a expansao da rede extra-hospitalar, com os servi-
¢os residenciais terapéuticos.

As praticas de atengao em Terapia Ocupacional pauta-
das na desinstitucionalizagdo implicam em

(A) abolir as agdes que tém como contexto de pratica as
instituicoes, sejam elas da educagéo, da saude ou
da assisténcia.

(B) mudangas significativas quanto ao conceito de Sau-
de Mental, abandonando a assisténcia centrada na
doenga para enfocar a promogéo da saude, o resga-

te da cidadania e a participagao social.

construir projetos de cuidado que culminem no
reconhecimento da doenga, da deficiéncia e da inca-
pacidade como principal ponto de transformagéo da
experiéncia do sujeito.

reivindicar a presenca do terapeuta ocupacional nas
instituicobes de ensino, pesquisa e extensio, reco-
nhecendo este campo como o principal local de atua-
¢ao do profissional.

ressignificar a nogao de atividade, inscrita nas inte-
ragdes entre as pessoas e os contextos, adotando
perspectivas de pertencimento aos espagos nos
quais as pessoas atendidas se encontram.

Unidade publica, articulada as Redes de Atengéo a Sau-
de, em especial a Rede de Atengado Psicossocial, com
acao estratégica para a inclusao social das pessoas com
transtornos mentais e pessoas que fazem uso de crack,
alcool e outras drogas, por meio da construgao de espa-
cos de convivio e sustentacdo das diferengcas na comuni-
dade e em variados espacos da cidade. Trata-se

(A) da Unidade Basica de Saude.

(B) do Centro de Atencao Psicossocial.
(C) do Servigo Residencial Terapéutico.
(D) do Centro de Convivéncia.

(E) da Unidade de Acolhimento.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



37.

38.

39.

Tipo de grupo no qual os participantes ndo sdo os mes-
mos a cada encontro, o que faz com que o contexto gru-
pal se modifique sistematicamente. Esta definicdo se
refere ao grupo

(A) aberto.

(B) heterogéneo.
(C) homogéneo.
(D) fechado.

(E) pouco aberto.

Processo sequencial de aquisi¢do de um conjunto de fun-
¢Oes e habilidades cognitivas, comportamentais e moto-
ras, de acordo com a maturagdo do Sistema Nervoso
Central e a idade cronolégica, resultantes da interagao
entre potencial bioldgico, genético, epigenético e do meio
ambiente. Trata-se

(A) da estruturagao do aparelho psiquico.
(B) do atraso no desenvolvimento.

(C) da reabilitagao fisica.

(D) do desenvolvimento neuropsicomotor.

(E) da reabilitagéo cognitiva.

De acordo com a Portaria n? 2.261, de 23 de novembro
de 2005, que discorre sobre a instalagdo de brinquedo-
tecas nas unidades de saude que oferegam atendimento
pediatrico em regime de internagéo, € uma diretriz de fun-
cionamento das brinquedotecas:

(A) disponibilizar brinquedos variados, compostos por
diferentes formas e texturas, priorizando o desenvol-
vimento e a aprendizagem educacional e preterindo
as normas de controle e infec¢éo hospitalar.

agregar estimulos positivos ao processo de cura,
proporcionando o brincar como forma de mascarar a
realidade do contexto hospitalar, fornecendo a crian-
¢a a oportunidade de recalcar experiéncias trauma-
ticas e dolorosas.

tornar a crianga um parceiro ativo em seu proces-
so de tratamento, aumentando a aceitabilidade em
relacdo a internagéo hospitalar e contribuindo para
o exercicio da autonomia ao fomentar que ela faga
escolhas sobre os procedimentos que ela deseja ou
nao receber.

implementar a brinquedoteca a partir da participacao
e do controle social, incentivando que a populagéo
doe livros, brinquedos e jogos, e que também esteja
presente nos momentos de interacdo com as crian-
¢as internadas.

ampliar o alcance do brincar para a familia e os
acompanhantes das criangas internadas, proporcio-
nando momentos de dialogos entre os familiares, as
criangas € a equipe, facilitando a integragao entre os
pacientes e o corpo funcional do hospital.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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40. O envolvimento de adolescentes em atos infracionais no

41.

Brasil aumentou significativamente nos ultimos anos, em
numero e gravidade das agles, configurando-se como
um grave problema social. Neste contexto, o terapeuta
ocupacional

(A) posiciona-se de forma a apoiar a redu¢do da maiori-
dade penal, compreendendo que a transferéncia de
adolescentes para unidades prisionais é a Unica for-
ma de reverter este quadro.

direciona suas intervengodes tanto aos adolescentes
em situagédo de vulnerabilidade quanto aos adoles-
centes em conflito com a lei privados de liberdade,
criando espagos de acolhimento e possibilitando que
estes sujeitos possam ressignificar experiéncias,
estabelecer lagcos sociais mais soélidos e construir
novos projetos.

compreende que o contexto social exerce grande
influéncia no comportamento dos individuos e, por-
tanto, os adolescentes envolvidos em atos infracio-
nais apresentam-se mais como vitimas do que como
autores da violéncia, devendo ser eximidos de toda
e qualquer forma de responsabilizagao.

constroi junto ao adolescente, de maneira sistemati-
ca e concreta, o planejamento de agdes que efetivem
um novo projeto de vida, impondo a busca de vagas
de emprego como uma condigdo para ampliagao de
Seus papéis ocupacionais.

dirige suas agbes exclusivamente ao contexto pri-
sional, no sentido de minimizar os prejuizos sociais,
fisicos e psicologicos gerados pelo processo de ins-
titucionalizagdo de adolescentes.

Sobre a atuagéo da Terapia Ocupacional em processos
educacionais, é correto afirmar:

(A) a atuacédo profissional neste campo vem acompa-
nhando a implementacéo e consolidagao da profis-
sdo no Brasil desde meados da década de 1960.

(B) o terapeuta ocupacional esta presente nas institui-
¢bes de ensino regular desde a década de 1980,
favorecendo os processos de ensino-aprendizagem
a partir de seus conhecimentos sobre o desenvolvi-

mento humano.

a capacidade de reconhecer a diversidade e a pos-
sibilidade de favorecer a funcionalidade fazem com
que o terapeuta ocupacional seja o profissional mais
capacitado para gerir 0os processos de ensino.

o terapeuta ocupacional, enquanto facilitador da
inclusdo, media relagbes entre estudantes e entre
a escola e o territorio, sensibilizando a populagéo a
aceitar as diferencas.

desde o inicio da profisséo, os curriculos de gradua-
¢ao dos cursos de Terapia Ocupacional se mostram
adequados as necessidades formativas para que
este profissional seja capaz de intervir no contexto
escolar de forma efetiva.
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42,

43.

44,

Dispositivo simples que consiste em uma superficie sobre
a qual sao dispostos simbolos graficos, de forma solta ou
agrupadas em albuns ou cadernos. Construido de manei-
ra personalizada, a partir das possibilidades cognitivas,
visuais e motoras de seu usuario, que ira olhar, apontar
ou ter a informagéo apontada pelo parceiro de comunica-
¢ao, dependendo de sua condi¢gdo motora.

Esta é a definicédo

A) da Comunicagao Alternativa e Suplementar.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

da Lingua de Sinais.
da Prancha de Comunicacéo.

D) do Eye-Gaze.

E) dos Softwares Adaptados de Comunicagéo.

De acordo com o Estatuto do Idoso (Lei n2 10.741, de
12 de outubro de 2003),

(A) é obrigacdo do Municipio garantir & pessoa idosa a
protecdo a vida e a saude, mediante efetivagao de
politicas sociais publicas que permitam um envelhe-
cimento saudavel e em condi¢des de dignidade.

€ dever do Estado prevenir a ameaga ou violagao
aos direitos do idoso.

¢é obrigagao da familia assegurar ao idoso a efetiva-
¢ao do direito a vida, a saude, a alimentagao, a edu-
cacgao, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a
cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a
convivéncia familiar e comunitaria.

€ dever de todos zelar pela dignidade do idoso, colo-
cando-o a salvo de qualquer tratamento desumano,
violento, aterrorizante, vexatorio ou constrangedor.

€ obrigacdo da sociedade assegurar a pessoa idosa
a liberdade, o respeito e a dignidade, como pessoa
humana e sujeito de direitos civis, politicos, indivi-
duais e sociais, garantidos na Constituicédo e nas leis.

Sobre os episodios de queda em idosos, € correto afirmar:

(A) as quedas em idosos séo pouco frequentes, porém
ha alta prevaléncia de fraturas e morte apés quedas,
independentemente da idade do idoso.

(B) a minoria dos episédios de queda ocasionam prejui-
zos na independéncia e autonomia de idosos, devido
a restricdo da mobilidade por medo de se acidenta-

rem novamente.

aproximadamente 70% das pessoas com 65 anos de
idade ou mais tém um evento de queda a cada ano.

os idosos frageis tendem a cair em situagdes coti-
dianas, envolvendo atividades simples como sentar,
levantar e tomar banho, enquanto idosos saudaveis
tendem a cair em tarefas que exigem bom controle do
equilibrio, como subir em escadas para pegar objetos.

a etiologia das quedas é majoritariamente relaciona-
da a fatores intrinsecos, decorrentes de alteragdes
fisiolégicas do processo de envelhecimento e das
patologias associadas.
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45. De acordo com a Portaria 154, de 24 de janeiro de 2008,

46.

que cria os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF),
séo agbes de responsabilidade de todos os profissionais
que compdem os NASF:

(A) realizar agdes multiprofissionais e transdisciplinares,
desenvolvendo a responsabilidade compartilhada.

(B) elaborar planos de tratamento individuais e atualizar
as equipes de Estratégia Saude da Familia sobre o

andamento do cuidado.

coordenar atividades individuais e coletivas com
vistas ao alto desempenho fisico e ao treinamento
desportivo, como forma de prevengdo de doengas
cronicas nao transmissiveis.

desenvolver coletivamente agdes que posicionem a
saude de forma privilegiada frente a outras politicas
sociais como: educacédo, esporte, cultura, trabalho,
lazer, entre outras.

fomentar agdes de educagdo permanente junto a
comunidade, estabelecendo espagos de ensino e
aprendizagem sobre o cuidado em saude aos usua-
rios do servigo.

Novo modo de produzir saude, no qual duas ou mais
equipes, em um processo de constru¢do compartilhada,
criam uma proposta de interveng¢ao pedagogica-terapéu-
tica. Visa transformar a légica tradicional dos sistemas de
saude, atenuando efeitos burocraticos e pouco dinami-
cos por meio de ag¢des horizontais que integrem os com-
ponentes e seus saberes nos diferentes niveis assisten-
ciais. Trata-se

(A) da Estratégia Saude da Familia.
(B) da Referéncia e Contra-Referéncia.
(C) da Educacédo Permanente.

(D) da Projeto Terapéutico Singular.

(E) do Matriciamento.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



47.

48.

De acordo com a Politica Nacional de Humanizagéo
(BRASIL, 2007), o Projeto Terapéutico Singular € compos-
to por quatro momentos diferentes, sendo o primeiro deles

(A) a definicdo de metas, que estabelece propostas de
curto, médio e longo prazo, a serem negociadas com
0 usuario.

o diagndstico, que devera conter uma avaliagao organi-
ca, psicolégica e social, que possibilite uma conclusédo
a respeito dos riscos e da vulnerabilidade do usuario.

a aproximagao, que requer a construgao de um vincu-
lo coeso entre equipe e usuario, como forma de pre-
paragao as agdes de cuidado que serado realizadas.

a divisao de responsabilidades entre todos os atores
envolvidos no cuidado ao usuario.

a reflexdo, composta por uma discussdao em equipe
sobre os aspectos avaliados pelos diferentes pro-
fissionais, de modo a se construir uma perspectiva
horizontal sobre o cuidado.

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto a seguir.

A discussdo a respeito da area social na Terapia

Ocupacional conheceu seus primeiros momentos
quando terapeutas ocupacionais
atentos compreenderam a dimen-

séo politico-social de sua pratica e buscaram participar
e de instituicdes até entdo distantes

de seus interesses.

(A) na década de 80 ... aos movimentos sanitarios rei-
vindicantes pela saude publica ... da organizacao de
mobilizagdes sociais

no inicio do século XXI ... as mudangas ocasionadas
pelo desenvolvimento tecnoldgico ... da construgao
de novas formas de atendimento

nos anos 60 ... aos movimentos culturais e sociais
libertarios ... da incubagéo de eventos socioculturais
de base territorial

na década de 90 ... as discussdes sobre a humani-
zacao do cuidado ... de reivindicagdes sobre a trans-
formacéo da pratica em saude

nos anos 70 ... aos movimentos sociais do pais ...
de projetos de agdes sociais

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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49,

50.

“Prevenir situagdes de risco social, por meio do desen-
volvimento de potencialidades e aquisigbes e do fortaleci-
mento de vinculos familiares e comunitarios” é o objetivo

(A) do nivel de Proteg&o Social Especial do Sistema Uni-
co de Assisténcia Social.

(B) do Programa Saude nas Escolas, da Atengéo Prima-
ria a Saude.

(C) do nivel de Protegdo Social Basica do Sistema Unico
de Assisténcia Social.

(D) das Equipes de Consultério na Rua, da Atengéo Pri-
maria a Saude.

(E) do Centro de Referéncia Especializado de Assistén-
cia Social.

Sobre o cuidado em saude a populagéo de rua, é correto
afirmar:

(A) 18,4% das pessoas em situacdo de rua ja passaram
por experiéncias de impedimento de receber atendi-
mento na rede de salde, sendo recorrentes os rela-
tos de recusa em ir para unidades de saude devido
a vivéncia anterior de preconceitos e restricdes de
acesso aos Servigos.

o Consultério na Rua é a porta de entrada exclusiva
da populagdo em situagéo de rua no Sistema Unico
de Saude, por serem os profissionais destas equipes
os mais indicados para realizar o manejo do cuidado.

de acordo com a Pesquisa Nacional sobre a Popula-
¢do em Situagdo de Rua, apenas 15% dos entrevis-
tados afirmaram ter algum problema de saude.

para o aprimoramento das praticas, € necessaria
a criagcdo de mecanismos de avaliagdo das acgoes
ofertadas pelos profissionais, frente aos desafios
para a efetivagcdo do cuidado em saude a essa
populagédo, e da aplicagdo de sansbes diante de
praticas discriminatérias.

de acordo com a Pesquisa Nacional sobre a Popu-
lagdo em Situagédo de Rua, os problemas de saude
mais prevalentes nessa populacdo sdo de origem
dermatoldgica (32%), HIV/AIDS (18%), hipertensao
(12%) e transtornos mentais (5%).
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