UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA
PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE - 2021

Categoria Profissional: Terapia Ocupacional

BOLETIM DE QUESTOES

NOME COMPLETO

N° DE INSCRIGAO

HNEEEEEN

LEIA, COM ATENGAO, AS SEGUINTES INSTRUGOES

1. Este boletim de questdes é constituido de:

- 50 questdes objetivas.

2. Confira se, além desse boletim de questdes, vocé recebeu
o cartdo-resposta destinado a marcagao das respostas das
50 questdes objetivas.

3. No CARTAO-RESPOSTA
a) Confra seu nome e numero de inscricdo e

especialidade que vocé se inscreveu na parte superior
do CARTAO-RESPOSTA que vocé recebeu.

b) No caso de ndo coincidir seu nome e numero de
inscricdo, devolva-o ao fiscal e pe¢a-lhe o seu. Se o seu
cartdo ndo for encontrado, solicite um cartdo virgem, o
que nao prejudicara a corregéo de sua prova.

c) Verifigue se o Boletim de Questbes, esta legivel e com
o nimero de péginas correto. Em caso de divergéncia,
comunique ao fiscal de sua sala para que este
providencie a troca do Boletim de Questdes. Confira,
também, na Capa do Boletim de Questdes e no
rodapé das paginas internas, o nome da categoria
profissional pleiteada.

d) Apds a conferéncia, assine seu nome no espaco
correspondente do CARTAO-RESPOSTA, do mesmo
modo como foi assinado no seu documento de
identidade, utilizando caneta esferogréafica de tinta preta
ou azul.

e) Para cada uma das questbes existem 5 (cinco)
alternativas, classificadas com as letras a, b, c, d, e. S6
uma responde corretamente ao quesito proposto. Vocé
deve marcar no Cartdo-Resposta apenas uma letra.
Marcando mais de uma, vocé anulard a questao,
mesmo que uma das marcadas corresponda a
alternativa correta.

f) O CARTAO-RESPOSTA n&o pode ser dobrado, nem
amassado, nem rasgado.

LEMBRE-SE
4. A duragdo desta prova € de 4 (quatro) horas, iniciando
as 8 (oito) horas e terminando as 12 (doze) horas.
5. E terminantemente proibida a comunicagdo entre
candidatos.

ATENCAO

6. Quando for marcar o Cartdo-Resposta, proceda da
seguinte maneira:

a) Faca uma revisdo das alternativas marcadas no
Boletim de Questdes.

b) Assinale, inicialmente, no Boletim de Questdes, a
alternativa que julgar correta, para depois marca-
la no Cartdo-Resposta definitivamente.

c¢) Marque o Cartdo-Resposta, usando caneta
esferografica com tinta azul ou preta,
preenchendo completamente o] circulo
correspondente a alternativa escolhida para cada
questéo.

d) Ao marcar a alternativa do Cartdo-Resposta,
faga-o com cuidado, evitando rasga-lo ou fura-lo,
tendo atencado para ndo ultrapassar os limites do
circulo.

Marque certo o seu cartdo como indicado:
cerTO @

e) Além de sua resposta e assinatura, nos locais
indicados, ndo marque nem escreva mais nada
no Cartdo-Resposta.

fy O gabarito podera ser copiado,
SOMENTE, no espelho constante no
final do boletim de questodes
disponibilizado para este fim que
somente sera destacado no final de
sua prova, pelo fiscal de sua sala

7. Releia estas instrug8es antes de entregar a prova.

Assine na lista de presenca, na linha correspondente,
0 seu nome, do mesmo modo como foi assinado no
seu documento de identidade.

BOA PROVAL!

PROGRAD - Pro6-Reitoria de Graduagao
DAA - Diretoria de Acesso e Avaliacao

Belém - Para
Dezembro de 2020
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1. A integralidade, como principio do Sistema | 6. Em tempos de pandemia, o mecanismo mais
Unico de Salude (SUS), esta fortemente eficaz para avaliar as possibilidades de
associada a/ao(s): isolamento domiciliar das pessoas suspeitas
® rede assistencial. de diquéstico da ,Covid-19, pelo, agente
® trabalho em equipe comunitario de saude, na sua area de

L atuagdo é a vigilancia:
© marcos organizativos. e s o 9
@ atencdo priméaria em salde. sanitaria.
® marcos doutrinarios. O passiva.
N _ o ) © ativa.

2. A_Po_l|t|c_a Nacional da.Atengao Bgsma esta, ® da saide,

prioritariamente, organizada a partir da: i

R _ ® na salde.
® humanizagdo do atendimento.
® rede de servigos assistenciais. 7. Nas Redes de Atengdo a Saude sdo
© educacio permanente caracteristicas das Linhas de Cuidado:
® estratégia salde da familia. ® os cuidados assistenciais prestados de
® linha de cuidado forma estruturada por  nivel de

: complexidade dos servicos de salde.

3. A coordenacgdo, articulacdo, planejamento, ® um continuum assistencial composto por
controle, avaliagdo e auditoria dos Sistemas agoes de promogao, prevengao,
de Salde Estaduais e Municipais sdo tratamento e reabilitagao.
condigdes essenciais para: ®© os niveis organizativos das agdes da
® o atendimento das diretrizes promogao a reabilitagdo da saude.

constitucionais. @® os servigos de prestagdo da assisténcia da
® a Resolubilidade da atencdo a salde na promogao a reabilitagdo da saude.
perspectiva da assisgéncia integral como um continuum organizacional composto
principio do Sistema Unico de Saude-SUS. por agdes de promogao, prevencgao,
O a Gestdo eficiente e eficaz para o controle tratamento e reabilitagao.
do funcionamento do Sistema Unico de L. . .
Satde-SUS 8. A condigdo  cronica se  caracteriza,
o d , . q . fundamentalmente, por ser tudo aquilo que
a seguranca dos usuarios dos servigos estd associada aos:
considerando as condigbes de organizagao o )
e funcionamento do Sistema Unico de casos de doengas de cunho social e
Salde-SUS. assistencial a serem atendidos pelo
. . sistema de saude.
® o pleno funcionamento do sistema de ) )
informacdo das acBes e atividades (b} casos que exigem uma resposta spaal
desenvolvidas pelos servicos de saude do deliberada por parte do sistema de saude.
Sistema Unico de Saude-SUS. © pacientes idosos com vulnerabilidade
o ) social.
4. Sasdeﬂézd:tzr?gétgsé seauzgnccéffézp:rt]ggff)s da pacientes portadores de d~oengas cronicas
) que exigem a atencao integral e
© integracdo horizontal dos servigos. intersetorial.
® estratégia para a articulacdo dos servigos ©® cidaddos e cidadds vulnerdveis social e
de saude. economicamente.
© descentralizagdo da gest3o. o . .
® uni lizacso d idad 9. Uma das fungbes da equipe de saude nas
o universalizagdo do cuidado. condicBes cronicas é:
integrali . . .
tegralidade ® apoiar tecnicamente os portadores de

5. A pandemia do Coronavirus em curso, ainda doengas cronicas.
exige andlises conjunturais e epidemioldgicas @ identificar os fatores proximais das
para a mitigacdo do processo de transmiss&o condigdes de saude da area.

e a adogdo de estratégias assistenciais na © encaminhar aos especialistas no campo
perspectiva da reducdo do agravo as assistencial e social.
populagdes exigindo que varios fatores sejam ® apoiar as pessoas para o autocuidado
levados em consideragdo em um cendrio ) - i )
incerto. Dentre eles releva-se: ©® identificar a capacidade de respostas do
® as caracteristicas locais, sociais e sistema de salde.
demogriaficas.
® a capacidade da gestdo local.
® as descobertas farmacoldgicas.
@ diferencas culturais.
® as caracteristicas socioecondmicas.
UEPA Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude 2021 - Terapia Ocupacional Pag. 2



UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA

10.

11.

12,

13.

14.

A nova forma de financiamento, pelo
Ministério da Saude, das acgOes da Atencdo
Primaria em Salude desenvolvidas nos
municipios é denominada de Programa:

® Nacional de Atencdo Basica.

® Previne Brasil.

© salde da Familia.

@ Nacional de Melhoria da Qualidade.
® Avanca Brasil.

A interprofissionalidade e a autonomia sao
caracteristicas do(a):

organizacdo da rede de servigos de saude.
processo de trabalho em saulde.

linha de cuidado assistencial
hierarquizada.

principio da
integral.
® educagdo permanente.

@ 0960

integralidade ou atencgao

Para receberem os recursos financeiros com
base nas novas formas de financiamento os

municipios  precisam, fundamentalmente,
alcangar:

® eficiéncia.

O eficacia.

© produtividade.

@ objetivos definidos pelas Secretarias

Municipais de Saude.
©® indicadores de desempenho satisfatérios.

Um dos principais focos das diretrizes para
seguranca do paciente é:

® o profissional de salde.

® o usuério do servico de saude.
®© a participacdo do paciente.

® o envolvimento do gestor.

® estrutura fisica dos servicos e equipe de
salde.

O atual modelo de financiamento da Atencgdo
Primaria em Saude é formado:

© pela captagdo ponderada, pagamento por
desempenho e por incentivos a estratégias
e programas.

® pelo piso nacional de atengdo bésica fixo e
variavel e captacdo ponderada e
pagamento por desempenho.

© pelo Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atengdo Basica,
pelo piso nacional de atengdo basica e por
incentivos a estratégias programadas.

@ pela Estratégia Salde da Familia,
Programa Nacional de Melhoria do Acesso
e da Qualidade da atencdo basica e pelo
piso nacional de Atengdo Basica.

® Pelo incentivo a estratégias e Programas e
Programa Nacional de Melhoria do Acesso
e da Qualidade da Atengdo Basica.

15.

16.

17.

18.

19.

O fator essencial na definicdo de diretrizes
para a seguranga do paciente é:

cognitivos.
compromisso institucional.

e experiéncia profissional.

® proatividade profissional.

© cultura organizacional e sistema de
aprendizado.

@ identificagdio das causas dos erros

©

Assinale a alternativa que diz respeito a
memoéria remota que é privativa do individuo:

® Memdria topografica.
® Memoéria semantica.

© Memodria prospectiva.
@ Memodria autobiografica.
® Memoria declarativa.

Assinale a alternativa que se refere a perda
da memboria relativa a um periodo variavel
que precedeu a lesdo cerebral:

® Amnésia anterégrada.
® Anomia.

© Sindrome de deterioracdo global
fungBes de memoria.

® Amnésia retrégada.
® Anosognosia.

das

Assinale a alternativa que diz respeito ao
instrumento que avalia o equilibrio dindmico
bem como o risco de quedas sendo composto
por 14 itens/tarefas comuns as Atividades de
Vida Diaria (AVD) e com pontuacdo maxima
de 56 pontos e ponto de corte de 45 pontos
(abaixo desse ponto, considera-se que o
individuo tem grave déficit de equilibrio).

® Timed Up and Go test (TUG)
® Teste de Alcance Funcional (TAF)

© Escala de Equilibrio Funcional de Berg
(EEFB)

@ index de ADL de KATZ
® Plataforma de forga

A atengdo controla o processo dos estimulos
visoespaciais e das informagbes verbais que
ddo entrada na memodria de trabalho, além
de participar da codificagdo e da recuperagao
da memdria de longo prazo. Assinale a
alternativa que diz respeito ao déficit da
atencdo que tem sua sede nas lesbes do
sistema de orientagdo que se localiza no lobo
parietal direito e caracteriza-se pela
incapacidade de eliminar os ruidos de fundo e
os estimulos visuais irrelevantes.

© Déficit da Atengdo Sustentada
® Déficit da Atengdo Dividida

© Déficit da Atencdo Seletiva

® Sindrome de Negligéncia

® Negligéncia Unilateral
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20. Sobre a atuacdo do Terapeuta Ocupacional

na atencdo Integral a saude das PopulagGes
do Campo e da Floresta analise as
proposicdes a seguir.

I.  Implica-se com as relagdes, tanto entre
as pessoas, na vida em comunidade,
como entre estas e o ambiente natural,
nos processos de transformacgdo do solo,
de constituicao do lugar de
pertencimento da comunidade e de

producdo de bens (ou patrimonio)
material e imaterial, mediante seus
fazeres.

II. Os aspectos de ordem econOmica, social,
cultural, politica e ambiental compdem
os determinantes sociais da saude, que
exercem uma influéncia direta sobre a
qualidade de vida dos diversos
segmentos populacionais e estao
intrinsecamente associados as diferentes
maneiras de adoecer e morrer.

III. O acesso dessas populacdes ao SUS
requer uma articulacdao de saberes e

experiéncias de planejamento,
implementacdo, monitoramento e
avaliacao  permanente das  acgles
intersetoriais, bem como das
responsabilidades e informagdes
compartilhadas, a fim de alcancar a

atencdo a saude com qualidade e

integralidade.

IV. O cuidado inclui espagos sociais de
negociacdo cultural e relacional, de
produgdo ou de faciltagdo de
participagdo da pessoa na vida coletiva,
na elaboracdo de projetos de vida e no
sentimento de pertencimento.

V. Povos e comunidades tradicionais sao
grupos culturalmente diferenciados que
se reconhecem como tradicionais,
possuem formas préprias de organizacao
social e ocupam e utilizam territérios e
recursos naturais como condigdo para
sua producao e reproducao cultural,
social, religiosa, ancestral e econdémica,
utilizando conhecimentos e inovacoes
praticas gerados e transmitidos pela
tradigdo.

A alternativa que contém todas as

afirmativas corretas é:
O 1,11, IVeV

21.

22,

23.

Assinale a alternativa que diz respeito ao
instrumento elaborado e validado pela
terapeuta ocupacional Maria Helena Morgani
de Almeida (2004) para ser usado por
terapeutas ocupacionais, especialmente, mas
ndo exclusivamente, em Unidades Basicas de
Saude constituido por uma entrevista
estruturada e detalhada, para coleta de
informagdes de aspectos pessoal e social,
incluindo  arranjo  doméstico/familiar e
potencial de rede de suporte:

lista de Papéis Ocupacionais.
guestionario Ocupacional.

medida Canadense de
ocupacional.

avaliacdo da Incapacidade em Deméncias.

classificagdo de Idosos quanto a
capacidade de autocuidado.

Desempenho

0O 060

Sobre a Sindrome do Imobilismo é correto
afirmar que:

® na presenca de movimentacdo ativa, a
atrofia muscular é observada apos cinco
dias devido a reducdo da sintese proteica
e aumento da sua degradagao.

® a mobilidade reduz a circulacdo do liquido
sinovial na cartilagem intra-articular,
resultando em rigidez.

®© a posicdo deitada com a elevacdo do
encosto do leito leva a aspiragdo da
alimentagdao, mesmo quando oferecida por
via enteral.

® ¢ comum que o sujeito acamado
mantenha uma posicdo antdlgica, a qual é
caracterizada por flexao dos membros
inferiores e superiores.

® com menor reabsorcdo 6ssea, hd um
aumento da excrecao de célcio na urina, o
gue conduz a uma maior incidéncia de
calculos vesicais.

Sobre o processo de avaliagdo de idosos apos
o Acidente Vascular Encefélico assinale a
alternativa que diz respeito ao instrumento
que tem como finalidade verificar a fungdo
motora por meio de oito tarefas motoras -
mudanca da posicdo supino para decubito
lateral; supino para sentado; equilibrio
sentado; sentado para posicdo ortostatica;
marcha; funcdo de membros superiores;
movimento das maos e atividades manuais
avancados.

O 1,1Ielll _ L _

® lelv ©® Medida de Independéncia Funcional (MIF)
‘D .

®1,1, VeV Wolf Motor Function Test (WMFT)

O mlev © Fugl Meyer Assessment (FMA)
@® Motor Assessment Scale (MAS)
® Disabilities of the Arm, Shoulder and Hand

(DASH)
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24. Ao considerar que a populagdo mundial esta
envelhecendo e ha expectativas de aumentar
0 numero de pessoas idosas com alguma

patologia que

levard a baixa visdo ou a

cegueira, analise as proposicdes a seguir.

L

Durante a avaliacdo de um idoso que
apresenta deficiéncia visual, deve-se
considerar, que além da avaliacdo das
areas de desempenho, aspectos sociais,
cognitivos, neuroldgicos, emocionais e
de mobilidade, faz-se necessario avaliar
a visdo funcional e as fungdes visuais.

25. O envelhecimento do

individuo em sua

propria casa e comunidade é benéfico e

importante

para a manutencdo da

independéncia e senso de identidade. Sobre a
tecnologia e o conceito “envelhecer no lugar”,
analise as afirmativas abaixo.

L.

O conceito “ageing in place” se dirige aos
aspectos que podem ser facilitados para
que uma pessoa idosa possa continuar
independente e auténoma, mesmo que
em condigdes de perdas funcionais ou
em idades avancadas.

II. O Activities of Daily Vision Scale (ADVS) II. Recursos tecnoldgicos podem melhorar a
e 0 Vision Function Questionnaire (VFQ) qualidade de vida e reduzir
sao dois instrumentos que mensuram as significativamente a institucionalizacao
funcOes visuais e a qualidade de vida de ou a saida do idoso de sua casa,
individuos com alteracao visual, permitindo a permanéncia e a vida
incluindo a populagdo idosa. independente até idades avangadas.

ITII. Terapeutas ocupacionais que trabalham III. As casas inteligentes (Smart homes)
na reabilitacdo de idosos com deficiéncia incorporam os recursos de alto e baixo
visual desaconselham mudangas no custo de tecnologia de comunicagao e de
ambiente, considerando aspectos como monitoramento que possam informar os
iluminagao, contraste, tamanho, padrées de deslocamento de um
organizacdo, entre outros. individuo dentro de sua casa, se o

IV. Na intervenco com idosos com mesmo salu da cama ou permaneceu no
alteragbes visuais, o desempenho sensorez de ressé?) etc’ P
ocupacional em diferentes atividades que P ! )
requerem o0 uso da visao pode ser IV. As solugdes gerontotecnoldgicas dizem
apoiado com o uso de tecnologia respeito a tudo que pode facilitar a vida
assistiva, que podem impactar das pessoas para que possam continuar
expressivamente na participacdo em independentes e autdbnomas, com base
atividades significativas para o individuo. na preservacao e apoio as mudangas no

V. E importante conhecer como o idoso com gﬁ'\seTopceezzg dgcgr?\z/agllﬁgc?ilmgr?toIz(rj\':véigz
deficiéncia visual utiliza o seu residuo fun %es de vida
virtual e de que maneira explora s '
visualmente ao seu redor, sendo que o V. Um exemplo de tecnologia voltada a
potencial independe do diagndstico sobre prevencdo € a implementacdo do
a acuidade visual, o campo visual e visao conceito de casa segura e remodelagem
para cores. da habitagdo para permitir a vida

A alternativa que contém todas as g‘adsipenndoentssg mdee!hogzznzlsc;ssso ng

afirmativas corretas é: ~ 9 P

o prevencao de quedas e melhoria da

LI, I, IVeV acessibilidade aos ambientes externos e

@1 1Iev internos.

@1 IlleV A alternativa ue contém todas as

q
@I1,1,IVeV afirmativas corretas é:
@I IlelV @ 1,1, I, IVeV
® 1, 1Ielll
O IlelV
@I1,1,IVeV
@ IlleV
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26.

27.

28.

As caracteristicas visuais basicas que definem
a analise perceptiva dos objetos sdo: cor,
forma, tamanho, profundidade, constancia do
objeto e figura-fundo. Assinale alternativa
que corresponde a incapacidade para
reconhecer as cores, na auséncia de
problemas retinianos.

® Agnosia aperceptiva
® Agnosia associativa
© Acromatopsia

@ Estereognosia

® Agnosia semantica

Marque a alternativa que diz respeito a
capacidade de realizar movimentos
necessarios para organizar unidades a fim de
formar um todo bi ou tridimensional.

Rastreamento do espaco
Esquema Corporal
Fracionamento do espaco
Praxia Construtiva
Orientagdo Topografica

0ORP®60

As oOrteses e as proteses sdo equipamentos
caracterizados como categorias de tecnologia
assistiva e sao bastante utilizadas no
contexto da terapia ocupacional,
principalmente no ambito da reabilitagdo
fisica. Com relacao aos aspectos
biomecanicos, as terminologias aplicadas,
objetivos  especificos e  procedimentos
especializados, sobre o) uso destes
equipamentos assinale a alternativa correta.

® Ortese é uma palavra derivada do grego
cujo o termo orthos e titheme significam

correcao e colocagdao, sendo um
dispositivo aplicado internamente ao
segmento corpdéreo proporcionando

melhora funcional aos pacientes com
algum tipo de disfuncao.

® Os termos como braces e splints sdo
utilizados por alguns autores como
sindnimos de orteses utilizadas e aplicadas
ao nivel do tornozelo e punho mdo e
dedos.

© Existem dispositivos ortopédicos que
podem ser aplicados no processo de
reabilitacdo e possuem simultaneamente
as fungbes de Orteses e préteses e sdo
conhecidas como ortoproéteses.

@ As 6rteses e as proteses sdo dispositivos
distintos e nao devem ser confundidos
devido as suas particularidades e muito
dificilmente podem ser agrupados e
estudados em uma mesma disciplina.

® As préteses sdo dispositivos que exercem
fungbes especificas sobre um segmento
corpéreo enquanto que as Orteses sdo
utilizadas para substituir segmentos
amputados ou com mal formagao.

29. Um paciente encontra-se em tratamento em

um centro especializado em
apresentando um quadro de neuropatia
periférica e parestesia nos membros
inferiores, decorrente da diabetes. Em uma
sessdao de terapia ocupacional o paciente
encontrava-se realizando uma atividade
exercicio/ cinesioatividade com bola na
postura sentada com a finalidade de
proporcionar os movimentos de flexdo e
extensdo de joelho minimizando os efeitos da
parestesia. Com relagdo a musculatura que
realiza o movimento de flexdao e extensao do
joelho ao realizar a atividade com a bola é
correto afirmar que:

reabilitacdo,

® 0s musculos biceps femoral, vasto medial,
sartério, semi tendinoso sdo responsaveis
pela flexdo do joelho e os musculos reto
femoral, vasto intermédio, vasto lateral e
sartério sdo responsaveis pela extensdo
do joelho.

® o0s musculos biceps femoral, vasto medial,
semi membranoso, semi tendinoso sao
responsaveis pela flexdo do joelho e os
musculos reto femoral, vasto medial,
vasto lateral e sartdério sdo responsaveis
pela extensdo do joelho.

® os musculos isquiotibial, vasto medial,
sartério, semi tendinoso sdo responsaveis
pela flexdo do joelho e os musculos vasto
medial, vasto intermédio, vasto lateral e
psoas sdo responsaveis pela extensdo do
joelho.

@ os musculos biceps femoral, vasto medial,
psoas, semi tendinoso sdo responsaveis
pela flexdo do joelho e os musculos reto
femoral, vasto intermédio, vasto lateral e
sartério sdo responsaveis pela extensdo
do joelho.

® os musculos biceps femoral, semi
membranoso, semi tendinoso, isquitibial
sdo responsaveis pela flexdo do joelho e
0os musculos reto femoral, vasto
intermédio, vasto lateral e vasto medial
sdo responsaveis pela extensao do joelho.

UEPA
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30. Com a crescente pandemia do Covid-19

muitos  profissionais de saude foram
convocados para atuar na linha de frente a
fim de travar uma batalha contra a infeccéo
do virus. Um destes profissionais foi o
terapeuta ocupacional, principalmente os que
atuam em contextos hospitalares e servigos
de reabilitacdo fisica. Muitos dos pacientes
infectados pelo novo Corona virus
apresentaram lesdes caracterizadas por
processo de trombose que em alguns casos
levaram a amputagdes de membros,
principalmente dos membros inferiores.
Desta forma assinale a alternativa correta
que define agles ligadas ao processo de
reabilitacdo de amputados de membros
inferiores e o tipo de prescricdo de préteses
para este nivel de amputagdo.

® Existem procedimentos especificos que
devem ser adotados durante a fase pré
protética, dentre os quais citamos o
enfaixamento do coto, a estimulagao
proprioceptiva e exteroceptiva a fim de
minimizar os efeitos do membro fantasma

e a estimulagdo da manutencdo da
espicula dssea quando esta estiver
presente.

® Em préteses do tipo endoesquelética para
amputacdo transfemoral o soquete de
coxa e os cartuchos referentes ao
acoplamento do coto e do tornozelo sao
confeccionados com materiais de fibra de
vidro ou fibra de carbono, sem a
necessidade de utilizacdo de componentes
modulares e espuma cosmética.

®© O enfaixamento do coto favorece uma
conformagdao mais adequada e um
acoplamento mais efetivo deste junto ao
soquete da protese e sua fixacdo pode ser
realizada através de um sistema onde
cria-se um vacuo entre a superficie do
soquete e o coto.

@ As proteses exoesqueléticas sao
construidas a partir da unido de
componentes modulares que estdo ligados
ao soquete do coto. Em alguns casos
estas proteses podem ser revestidas por
um revestimento cosmético de espuma.

® O terapeuta ocupacional inicia as
primeiras intervencdes com o individuo no
préprio leito, facilitando a realizagdo de
movimentagoes ativas e passivas,
enfaixamento precoce do coto
caracterizando a fase protética.

31.

32.

Quanto aos aspectos correlacionados a
funcionalidade e o processo de confeccao de
orteses no contexto da terapia ocupacional é
correto afirmar que:

® as orteses dindmicas sdo recursos
terapéuticos utilizados com o objetivo de
proporcionar repouso, suporte,
imobilizagdo, correcao, protecao de um ou
mais segmentos corporais. Podendo ser
confeccionadas em termoplasticos de alta
e baixa temperatura.

® uma grande desvantagem das orteses pré
fabricadas é o seu elevado custo e grande
praticidade pois o usuario ja adquire a
ortese pronta. Como alguns dos exemplos
citamos os colares cervicais, as faixas
lombares e as calcanheiras anti impacto.

O as Orteses confeccionadas com
componentes metalicos necessitam da
modelagem em gesso e sdao geralmente
fixadas com arrebites e podem ser
forradas com espumas e couro.

® para a confeccdo de uma Odrtese em
termoplastico de alta temperatura é
necessario a realizacdo de um molde
macico em gesso, sendo posteriormente
utilizado um sistema de succdo a vacuo.

® o0 molde de gesso retirado sobre as
medidas do membro do paciente é
chamado de molde positivo.
Posteriormente esse molde é preenchido
com gesso e tornando-se um molde sélido
que é chamado molde negativo. A placa
de termomoldavel de alta temperatura é
depositada sobre esse molde sélido para
posterior modelagem.

A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa
de alta infectividade e baixa patogenicidade.
Podem surgir lesGes neurogénicas e
inflamatoérias que causam deformidades e
incapacidades, como por exemplo o pé caido.

Esta lesdo é causada pela paralisia dos
musculos que realizam o movimento de
dorsoflexdao, inervados pelo nervo Fibular.

Uma das orteses mais utilizadas para a
facilitacdo da marcha é a férula de Harris,
sendo um splint dindmico antiequino. Com
base no exposto assinale o outro modelo de
ortese que também pode ser aplicado no
auxilio da marcha na lesdo do nervo Fibular:

® Ortese Dennis Brow

® Orteses Mola de Codvila

© Ortese tornozelo pé articulada (AFO)
@ Ortese Sling

® Ortese Advanced
Orthosis (ARGO)

Reciprocating  Gait
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33. A mobilidade na

comunidade pode ser
auxiliada com o uso de tecnologia assistiva,
principalmente nas adaptacdes utilizadas em
veiculos e na forma de dirigir. Com relagdo a
habilidade e o desempenho para dirigir e ou a
aplicacdo de tecnologia assistiva é correto
afirmar que:

® varios dispositivos podem ser adicionados
aos controles primarios e secundarios do
veiculo, para auxiliar na direcdo. Para o
acoplamento no volante utiliza-se a
alavanca giratoria para dirigir com uma
Unica mdo e dispositivo de cinco pinos
para pessoas que nao apresentam
preensdao manual.

® os controles mecanicos manuais de puxar
em angulo de 45 graus requerem
estabilizacao escapular e forga grau 3 de
flexdo de ombro, rotacdo externa e
extensdo de cotovelo.

© controles eletrénicos manuais  estdo
disponiveis para a pessoa que movimenta
as pernas e apresentam limitagdes de
amplitude de movimento e forga nos
membros superiores. Uma alavanca no
centro de controle se move entre
frenagem completa e aceleracdo maxima.

® o sistema Scott permite que muitas
pessoas com polio, distrofia muscular,
tetraplegia, triplegia, possam dirigir com
independéncia. Uma pessoa com
tetraplegia dirige com a mao direita sobre
um dispositivo. Quando empurra a
alavanca para frente acelera, quando puxa
para tras freia, quando supina a mao vira
a esquerda e quando prona a mao vira
para a direita.

® o terapeuta ocupacional pode dividir a
tarefa de dirigir em etapas para o
motorista inexperiente. O conhecimento e
a habilidade do terapeuta em analisar a
atividade e as habilidades de desempenho
sdo bastantes efetivos para a avaliacdo no
carro, seja o0 paciente um motorista
experiente ou iniciante.

34.

35.

Os terapeutas ocupacionais podem
estabelecer programas de tratamento que
abordam problemas de amplitude de
movimentos, forca muscular e resisténcia que
podem afetar a ocupacdo. A remediagdo ou a
prevencdo dessas limitacGes é desejada para
assegurar o funcionamento ocupacional da

pessoa. Com relacdo a amplitude de
movimentos (ADM) é correto afirmar que:
® os métodos que 0s terapeutas

ocupacionais utilizam para prevenir as
limitagdes de ADM incluem a compressao,
posicionamento e movimento em toda a
amplitude de movimento.

® em pacientes que ndo conseguem mover
suas articulagdes e para os quais esta
contra indicado o movimento, necessitam
de exercicios ativos de ADM e
posicionamento adequado dos segmentos
estimulados.

© se as limitacdes de ADM comprometem a
capacidade de funcionar com
independéncia, podem provavelmente
levar a aquisicao de deformidades. Os
problemas que podem ser modificados
através do tratamento estdo relacionados
a anquilose 6ssea, contraturas e
artrodeses.

@® as técnicas para o alongamento passivo
podem incluir o alongamento manual e o
uso de dispositivos como as Orteses,
proteses ou imobilizadores, para fornecer
um alongamento passivo controlado.

® o instrumento utilizado para avaliar a
amplitude de movimentos é o gonidometro,
tendo na sua estrutura um transferidor
com angulacdes entre 180° a 90° graus,
um eixo, uma haste chamada de braco
moével e uma haste chamada de braco
fixo.

A fratura de fémur proximal é considerada
um dos principais acometimentos de idosos
que sofrem quedas, sendo muito comum a
hospitalizagao seguida de procedimento
cirdrgico. Assinale a alternativa correta em
relagdo aos dois tipos de divisdo deste
trauma.

©® Intracapsular e Extracapsular
® Interéssea e Latero posterior
®© Anterior e Quadrilateral

@® Difusa e Transarticular

® Subfemoral e suprafemoral
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36. Em alguns casos as limitagdes de forca que o

individuo possa apresentar em decorréncia de
uma lesdo, pode impedir a sua participagao
efetiva no desempenho de suas ocupagoes.
Em casos extremos quadros deformantes
podem ser instalados devido a fraqueza dos
musculos agonistas em relagdo aos
antagonistas que podem estar mais fortes.
Nesse caso o tratamento com o objetivo de
aumentar a forca estara indicado. Com
relacgdo ao trabalho de fortalecimento
muscular é correto afirmar que:

® ¢é importante compreender que o
fortalecimento muscular é um processo
bastante especifico e que o musculo
somente ird ganhar forca dentro da
amplitude de movimento em que for
exercitado e a velocidade de contracdo é
bastante especifica.

® a forca muscular aumenta quando o
musculo é estressado ao ponto em que
unidades motoras adicionais sao
recrutadas por meio da eficiéncia do
sistema neuromotor e assim o musculo
hipotrofia.

© os pardmetros da ocupacdo ou do
exercicio que podem ser manipulados para
diminuir o estresse sobre o musculo
incluem tipo de contragao, intensidade ou
carga, duracdo de contragdo, frequéncia
ou velocidade da contracdo e frequéncia
do exercicio.

@ se o paciente necessita de fortalecimento
geral entdo os tipos de contragdo, as
amplitudes de movimento e a forga de
contragdo devem ser variadas. Durante a
fase de relaxamento o terapeuta move o
segmento em direcdo ao sentido de
contracdo que foi realizada pelo musculo e
a mantém.

® o tipo de contracdo concéntrica, excéntrica
ou isométrica sdo estabelecidas de acordo
com as demandas da tarefa e da
assisténcia fornecida pelo terapeuta.
Sendo a contracdo concéntrica aquela que
aplica uma forga frenadora ao movimento
realizado e a contragdo excéntrica é
aquela que move o0 segmento corporal em
direcdo a tragcdo muscular.

37.

38.

O terapeuta Ocupacional faz parte do Nucleo
de Apoio a Saude da Familia (NASF),
atuando, desta forma, sob a ldégica de
matriciamento. A partir do enunciado, Julgue
as afirmativas a seguir:

I. O apoio matricial possui carater
essencialmente [ unicamente
assistencial.

II. Os profissionais podem atuar de maneira
compartilhada no territério adscrito
através de aclOes intersetoriais, de
controle social e vigildncia em saude.

III. A perspectiva de matriciamento &
concebida exclusivamente entre os

nlcleos de apoio a saude da familia.

IV. A interdisciplinaridade é um fator
primordial para o bom desempenho das
equipes de salude da familia sob a ldgica
do matriciamento.

A alternativa que contém todas as

afirmativas corretas é:
Oilell

® IIelv

O 1elll

@Iilelv

Oi1elv

O tratamento de pacientes
apresenta particularidades em relagdo ao
tratamento de outras demandas e o
terapeuta ocupacional, enquanto integrante
da equipe multiprofissional, necessita
compreender aspectos essenciais antes de
iniciar o plano terapéutico. Assinale a
alternativa correta em que todos os
procedimentos sdo realizados com pacientes
gueimados na fase aguda de internagao
hospitalar.

queimados

® ventilagdo mecanica, extracdo dentdria,
drenagem de edema.
movimentagao passiva,
resistidas, uso de orteses.
debridamento, Enxertia e Fasciotomia.
raspagem, estimulagdo neuropsicomotora,
massagem cardiaca.
alongamento de regides

expostas, decanulagao,
funcional.

atividades

© 20 o

com feridas
enfaixamento
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39.

40.

Em um contexto hospitalar, a Unidade de
Terapia Intensiva € um setor de grande
relevancia para o acompanhamento de
pacientes que apresentem quadros agudos. A
paciente M.A. foi vitima de acidente
automobilistico (colisdo moto x carro) tendo
evoluido para Traumatismo Cranio Encefalico
(TCE). Ja na UTI, a paciente encontrou-se
restrita ao leito, com alteragbes no nivel de
consciéncia, restricdo a mobilizacdo, fazendo
uso de drogas vasoativas e com episodios de
disautonomia. Posteriormente foi submetida a
um procedimento de craniotomia. Sobre o
perfil que se caracteriza a paciente e sobre as
possibilidades de intervencdo da terapia
ocupacional que podem ser adotadas com a
mesma, assinale a alternativa correta.

® perfil neurolégico, mobilizacdo passiva e
treino de AVD.

perfil neurocritico, atividades ludicas.

perfil Agudo, comunicagao alternativa.
perfil Neurocritico, orteses de
posicionamento e estratégias para
prevencgao de lesdes por pressao.

® perfil neuroldgico, mobilizagdo passiva.

cJoNc)

A Motricidade Humana tem por objetivo
compreender as acbes do homem através de
seus gestos e movimentos intencionais, ainda
que muitas vezes inconscientes, o estudo
crescente de seus fundamentos filoséficos e
metodoldgicos tem criado espacgo privilegiado
de investigacdo, tornando cada vez mais
comum o uso de praticas corporais nas
intervengbes dos terapeutas ocupacionais.
Com relacdo a essas praticas analise as
afirmativas abaixo e classifigue-as em
Verdadeiro (V) ou Falso (F).

( ) O terapeuta ocupacional pode atuar em
diferentes espagos de cuidado, e em
varias  areas, utilizando recursos
corporais, desde que habilitado em
determinada técnica.

( ) O uso de praticas corporais é especifico
de intervengdes no nivel secundario de
atencdo em saude, uma vez que o
acesso a consultas e procedimentos
especializados sdo aspectos vinculados a
este nivel de atencao.

() Os terapeutas ocupacionais tém atuado
com inUmeros recursos terapéuticos
corporais, muitas vezes utilizando
procedimento relacionado as Praticas
Integrativas e Complementares - PICS,
ainda que o Conselho Federal de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional -
COFFITO nao tenha regulamentado o uso
dessas praticas em seu exercicio
profissional.

A alternativa que apresenta a sequéncia

correta, de cima para baixo, é:

®vyvyvV

~

(o) o XoNo)
STmm<
‘<j'l‘<:r|
m

41. Na pratica contemporéanea dos dispositivos de

saude mental, mais especificamente dos
Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS),
existem procedimentos e instrumentos que
orientam o processo de avaliacdo. Sobre esse
processo, é correto afirmar que:

® a avaliacdo inicia no momento do
acolhimento e segue durante o periodo de
acompanhamento do usuario no servico.
Na rotina psicossocial, alguns
instrumentos sao utilizados por todos os
profissionais, como o MEEM - MINI
MENTAL, e outros especificos pelo
terapeuta ocupacional, como a Medida
Canadense de Desempenho Ocupacional -
COPM, que reconhece a autonomia do
cliente e sua necessidade de realizar
escolhas e tomadas de decisao.

® a avaliacio acontece em periodos
especificos do acompanhamento, como a
entrada do usuario ao servico e em
momentos nos quais a equipe observa a
necessidade de ajuste no tratamento,
mediante piora ou estagnagao do quadro.
A partir dessa demanda, o terapeuta
ocupacional lancga mao de seus
instrumentais de avaliagdo.

© a avaliacdo é processual, entretanto, a
dindmica de avaliacdo do estado mental
que se da em cada contato dos
profissionais com os clientes oferece
informagdes suficientes para os ajustes de
tratamento. O uso de instrumentais para
avaliacOes especificas nao faz parte da
pratica dos terapeutas ocupacionais da
saude mental.

® o engajamento do sujeito em ocupacodes
significativas s6 pode ser avaliado pelo
proprio cliente. Mas a pratica
multiprofissional em salide mental aponta
para uma realidade em que os médicos
avaliam os usudrios dos servicos, e no
didlogo com essa avaliacdo, os demais
profissionais fundamentam suas
intervengdes.

® a avaliagdo do terapeuta ocupacional se
da na triade da relagdo sujeito- atividade
- profissional. Nessa interacdao é possivel,
sem auxilio de nenhum instrumental,
definir questoes prioritarias do
tratamento, decidir por ajustes de
acompanhamento, desde uma mudanca
no plano de tratamento singular até a
alta.
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42. Na atualidade, um dos maiores problemas de

saude publica no Brasil é a alta prevaléncia
de doencas cronicas, o que resulta em
namero expressivo de internagdes
hospitalares. Com relagdo a pratica do
terapeuta ocupacional no campo da
Oncologia e dos Cuidados Paliativos em
ambito hospitalar € INCORRETO afirmar
que:

® a hospitalizagdo, bem como amputagdes
e risco a vida fazem parte da realidade de
guem enfrenta uma doencga cronica. Nesse
contexto, os terapeutas ocupacionais tém
atuado em varias frentes, incluindo o
alivio da dor, com uso de técnicas de
relaxamento, orientacdes posturais e a
realizacdo de atividades expressivas
voltadas a diminuicdo do sofrimento dos
pacientes e de seus familiares, até mesmo
acompanhando-os durante periodos de
luto.

® a atuacdo do terapeuta ocupacional na
I6gica dos cuidados paliativos deve seguir
o critério da necessidade, e ser de inicio
precoce, bem antes do estagio terminal,

independente do diagnéstico e
progndstico, e ndo apenas nos ultimos
dias ou semanas quando o]

desencadeamento do processo do morrer
é clinicamente perceptivel.

® no campo dos cuidados paliativos, o
sofrimento é abordado conforme
perspectivas especificas relacionadas as
expertises de cada profissional da Terapia
Ocupacional, uns com foco maior no
paciente, outros no suporte a
familia/cuidador e, até mesmo na proépria
equipe, que pode ter suas diferentes
necessidades reconhecidas e atendidas
por meio de agles articuladas por este
profissional.

® o terapeuta ocupacional através de
técnicas e recursos avaliativos pretende
identificar o grau de autonomia e
independéncia do paciente em cuidados
paliativos nas areas de desempenho
ocupacional no contexto hospitalar. Atua
ainda na prevengdo de agravos e no
posicionamento adequado no leito, a fim
de evitar contraturas, deformidades e
Ulceras de pressao.

® existe forte componente vinculado & salde
mental na assisténcia oncolégica e
paliativista praticada pelo terapeuta
ocupacional, logo, devem ser observadas
no paciente suas condicGes fisicas, mas
também emocionais. Deve ser
considerada, também, a rotina hospitalar
e seu potencial para influenciar as
expectativas, gerar ansiedade quanto ao

progndstico e procedimentos, criando
instabilidade do quadro psiquico do
cliente.

43.

44.

Nos ultimos meses a populagdo mundial se
viu desafiada, por ocasidao da Pandemia da
Covid-19, a uma reestruturacdo compulséria
de suas rotinas e habitos com o intuito de
atender as recomendacgbes preventivas das
autoridades governamentais e sanitarias.
Rotinas e habitos sdo aspectos do dominio da
Terapia Ocupacional que, segundo a
American Occupational Therapy Association -
AOQOTA (2015), estao vinculados a:

® Areas de Ocupacio.

® Fatores do Cliente.

®© Contextos do Cliente.

@ Padrdes de Desempenho.

©® Habilidades de desempenho.

Na pratica da Terapia Ocupacional em seus
multiplos campos de atuacdo, além de lancar
mado de técnicas, abordagens, manobras,
protocolos e tecnologias socio-ocupacionais
especificas, o profissional também pode
considerar o uso terapéutico de si como parte
da sua intervengdo. Marque a alternativa que
contenha a afirmacao correta sobre o uso
terapéutico de si no processo de atuagdo do
terapeuta ocupacional.

® Trata-se de uma estratégia  cujo
aproveitamento se d4 em maxima escala
nas intervencdes que visam a melhoria do
desempenho ocupacional dos clientes.

® Permite que os profissionais da Terapia
Ocupacional desenvolvam e gerenciem a
sua relacdo terapéutica com os clientes,
por isso a empatia € uma dimensdo
indispensavel nesse processo.

®© Por envolver a maximizagdo do vinculo
terapeuta-cliente/paciente/usuario e o
carater intersubjetivo dessa relacdo, o
raciocinio clinico torna-se dispensavel
nesse processo.

® Quando norteado por uma abordagem
centrada no cliente, o terapeuta
ocupacional sempre considera as
demandas, desejos e expectativas do
cliente/paciente/usuario em relagdo ao
tratamento, cabendo ao profissional a
tomada de decisdo baseada em seus
conhecimentos sobre ocupagao humana.

® E um recurso recomendado para
processos de atuagdo caracterizados pela
marca subjetiva da intervencao,
especialmente aquelas que envolvem
abordagens corporais expressivas e de co-
ocupagoes.
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Leia o texto abaixo para responder a questdo 45
TEXTO

“A capacidade de fazer algo util para si mesmo
ou para os outros é a chave para a
personalidade, se isso envolve a capacidade de
ganhar a vida, cozinhar uma refeicao, calcar os
sapatos de manhd, ou qualquer outra
habilidade que precisa ser dominada no
momento”

(Bateson, 1996 - Tradugao Livre).

45. Apesar das rotinas da vida diaria

mencionadas por Bateson muitas vezes
parecem demasiadamente simples, elas sdo
frequentemente complexas. Isso ocorre
porque as ocupacgoes diarias ndo sdo apenas
sobre fazer, mas sobre fazer por um motivo
especifico. Nesse campo, Terapia Ocupacional
e Ciéncia da Ocupagdo tangenciam-se em
relacdo a produgdo de conhecimento sobre o
engajamento ocupacional humano. Sobre as
relagdes entre Terapia Ocupacional e Ciéncia
da Ocupacao, leia atentamente as afirmativas
abaixo e classifique-as em Verdadeiro (V) ou
Falso(F).

( ) A Ciéncia da Ocupagdo, por ser uma
ciéncia exclusivamente basica, produz
conhecimento ndao apenas para a Terapia
Ocupacional, mas também para outras
profissdes como Antropologia, Sociologia
e Psicologia.

() A relacdo entre Terapia Ocupacional e
Ciéncia da Ocupacdo é simbidtica e cada
uma contribui para a sobrevivéncia da
outra.

( ) Atualmente a Ciéncia da Ocupacao
estrutura-se cada vez mais como ciéncia
basica e aplicada que tem, como um de
seus principais objetivos, a produgdo de
conhecimento a Terapia Ocupacional.

( ) A inexisténcia de pesquisas aplicadas em
Ciéncia da Ocupagdo resulta no fato de a
profissao Terapia Ocupacional,
contemporaneamente, ser vista como o
braco aplicado da disciplina.

A alternativa que apresenta a sequéncia
correta de cima para baixo, é:

46. Sobre a atuacdao da Terapia Ocupacional em

salide mental marque a alternativa correta.

® Envolve intervencdes que priorizam a
atencdo as repercussdes ocupacionais do
sofrimento mental.

® Estd relacionada & promocdo de

autonomia e do pleno exercicio das
funcbes mentais dos clientes com
limitagdes relacionais no contexto
doméstico/familiar.

© Caracteriza-se como um conjunto de
praticas que visam aumentar as
possibilidades de relagbes sociais, com
objetivo final de implantacdo de redes de
suporte ao cliente.

® Associa o cuidado de si ao processo
terapéutico, no sentido da autonomia do
cliente e da superagao de suas limitagoes
com valorizagao das potencialidades
coletivas.

® Tem suas raizes na reforma psiquiatrica
brasileira, sendo uma agao que
desenvolve praticas considerando tanto a
laborterapia quanto a reabilitacao
psicossocial.

47. A atuagcdo do terapeuta ocupacional

proporciona
melhores niveis de independéncia,
funcionalidade e qualidade de vida ao cliente.
Neste novo contexto de desempenho
ocupacional do sujeito, o tratamento se
estabelece

objetivando . A
alternativa que completa corretamente as
lacunas é:

® no contexto hospitalar/com énfase no
suporte as rupturas incisivas na rotina/ a
reestruturacao do cotidiano deste
individuo e a proposicdo de acgles de
humanizagao, pertinentes a este
ambiente.

® na salde mental/com énfase no suporte a
internagdo/diminuir demandas sociais e
familiares da pessoa em sofrimento
mental.

®© no contexto hospitalar/com énfase no
suporte as vulnerabilidades/diminuir as
despesas hospitalares, bem como os

OFV VF indices de infecgdo hospitalar.
I I I
OV VFF ® no contexto gerontolégico/com énfase ao
o rort suporte nos casos de quedas e perdas
V. F, F,V funcionais/ priorizar a institucionalizagdo
@FFVV de longa permanéncia.
®V,FVF ® no contexto hospitalar/ de modo a
otimizar a adaptacdao do cliente a rotina
hospitalar/ o monitoramento do quadro
clinico do individuo.
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48. A pratica do terapeuta ocupacional no campo

psicossocial e comunitario se aproxima em
muitos aspectos de sua atuagdo na TO social.
Com relacdo a essas similaridades avalie as
sentencas abaixo como verdadeiras (V) ou
falsas (F):

( ) O terapeuta ocupacional, por meio de
atividades que atuam como tecnologias
de mediagao socio-ocupacional,
desenvolve estratégias de pertencimento
sociocultural e econdmico, projetos de
vida, dentre outros, com intuito de
fortalecer as redes de suporte social e de
trocas afetivas, econdmicas e de
informacdes.

( ) Os espacos de atuacdo comunitaria da
Terapia Ocupacional vao desde atuagdes
psicossociais em equipes de salde
mental, passando por equipes da
Estratégia da Familia(ESF) e dispositivos
do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), onde se busca conhecer a
cultura, as vivéncias e potencialidades
que envolvem a comunidade, o territorio
onde estes usuarios vivem e interagem.

() O estado de vulnerabilidade social é
produzido na alianca da precariedade do
trabalho com a fragilidade dos vinculos
sociais, repercutindo muitas vezes sobre
a saude mental das pessoas, motivo pelo
qual a atuacdao dos terapeutas
ocupacionais na saude mental ndo é fixa
na sintomatologia apresentada, mas na
compreensdo dos contextos de vida dos
clientes.

( ) Embora os instrumentos terapéuticos
nos campos social e psicossocial
apresentem distingdes, o cenario de
intervencGes aproxima as duas praticas,
na medida em que a realidade dos
sujeitos, grupos e coletivos (como, onde
vivem, que lagos constroem) é elemento
intrinseco e inerente ao trabalho do
terapeuta ocupacional em qualquer
campo de atuagao.

A alternativa que apresenta a sequéncia
correta de cima para baixo, é:

®vrFvVV

®OFvyVyV

©OFVVF

@FFVV

®vVFF

49. Sobre a terceira edicdo do documento

Dominio e Processo (AOTA,2015), que
descreve 0Ss conceitos centrais que
fundamentam a pratica da Terapia
Ocupacional e constréi uma compreensdo
comum dos principios basicos e da visdao da
profissdo, leia atentamente as afirmativas
abaixo e assinale a alternativa correta.

I. O Dominio e Processo (AOTA,2015),
define a Terapia Ocupacional como o uso
terapéutico de atividades  diarias
(ocupacbes) em individuos ou grupos
com o propésito de melhorar ou
possibilitar a participacdo em papéis,
habitos e rotinas em diversos ambientes
como casa, escola, local de trabalho,
comunidade e outros lugares.

II. O documento da AOTA (2015) descreve
o dominio e o processo da Terapia
Ocupacional, em seu sentido mais
amplo, como alcancar salude, bem-estar,
e participacdao na vida por meio do
envolvimento em ocupacOes. Esta
declaracao reconhece a crenca de que o
envolvimento em ocupagdes promove,
facilita, apoia e mantém a saude e a
participagao ativa dos sujeitos.

III. O Dominio e Processo (AOTA,2015)

define salde como estar em condigdo de
libertar a vida do que a sufoca.

IV. As ocupagbes abrangem descanso e
sono, Atividades de Vida Diaria (AVDs),
Atividades Instrumentais de Vida Diaria
(AIVDs), Participagao Social, Educagao,
Trabalho, Brincar, Lazer e Acesso a
Cultura (AOTA, 2015).

A alternativa que contém todas as
afirmativas corretas é:

©1lell

® 1

O IlelV

@I,1I,IlelV

O I, IllelV
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50. A linguagem utilizada pelos profissionais da salde nos seus contextos de atuagdo deve facilitar a
comunicagdo interprofissional, uma vez que ao evitarem expressdes do senso comum que
carregam regionalismos e vicios de linguagem, a compreensdo sobre determinada manifestacao
observada durante os atendimentos tende a se amplificar. A seguir, temos manifestacdes clinicas
de um idoso com quadro demencial:

1. o cliente diz que esta sendo perseguido por vizinhos e pela policia sem aparente evidéncia.
o cliente refere que vé vultos e outras coisas que ninguém mais Vé.
o cliente fala sem parar durante o procedimento avaliativo.

o cliente ndo mantém atencdo ao longo do contato com o terapeuta.

> & W N

alternativa que contém as terminologias adequadas e sequenciadas a cada uma das
manifestacdes referidas acima, é:

® 1-delirio de grandeza; 2- neurose; 3- ecolalia; 4- hipoprosexia

® 1 - fobia social; 2 - alucinagdo visual; 3 - ecolalia; 4 —hipoprosexia

© 1—delirio persecutério; 2- alucinagdo visual; 3- logorréia; 4-hipoprosexia

@ 1—delirio persecutério; 2- alucinacdo visual; 3- ecolalia; 4- prejuizo na concentracdo

® 1- alucinacdo; 2- delirio; 3- ecolalia; 4- prejuizo na atencdo
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