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CONHECIMENTOS GERAIS EM SAUDE PUBLICA

— QUESTAO 01

De acordo com a Lei n. 8080/1990, também denominada
de Lei Organica da Saude, que criou o Sistema Unico de
Saude (SUS), determina que os servigos de saude para a
populagao serao prestados

(A) pelos orgaos e instituicdes publicas federais,
estaduais e municipais, da administracao direta e
indireta e das fundagbes mantidas pelo poder publico.

(B) pelos drgaos e instituicdes publicas e privadas e por
fundacgoes.

(C) pelos hospitais publicos e privados e postos de saude
municipais.

(D) pelo Ministério da Saude, as Secretarias Estaduais
de Saude e as Secretarias Municipais de Saude.

— QUESTAO 02

A Constituicdo Federal/1988 e a Lei Organica da Saude
determinam as competéncias da Uniao, dos Estados e dos
Municipios no ambito do Sistema Unico de Saude.
Segundo essa legislagéo,

(A) os Municipios sao responsaveis por realizar as agdes
de vigilancia sanitaria nos portos e aeroportos
existentes no seu territorio.

(B) os Estados devem executar os servigos de atengéo a
saude no ambito dos municipios do estado.

(C) os Municipios devem controlar e fiscalizar os
procedimentos dos servigos privados de saude.

(D) a Unido deve executar as agbes de vigilancia
epidemiolégica nos estados e municipios.

— QUESTAO 03

O Decreto n. 7508/2011, que regulamenta a Lei n.
8080/1990, conceitua Regido de Saude e determina as
agdes minimas que devem ser prestadas no ambito
dessas regides. Entre as agdes, esta

(A) a atencao psicossocial.
(B) a produgédo de medicamentos.
(C) a vigilancia sanitaria de alimentos.

(D) avigilancia dos agravos transmissiveis.

— QUESTAO 04

A Portaria/GM 687/2006 estabelece a Politica Nacional de
Promogéo da Saude e define algumas agbes especificas
de promocgéo relativas a

(A) saude reprodutiva da populagao brasileira.
(B) controle da dengue em area urbana.

(C) expansdo da estratégia saude da familia nos
municipios brasileiros.

(D) redugdo da morbimortalidade por acidentes de

transito.

— QUESTAO 05

Sobre os principais Sistemas de Informagdes em Saulde
existentes no SUS, considera-se que

(A) as notificagcbes de violéncia contra criangas, mulheres
e idosos sao informadas ao Sistema de Informacdes
sobre Agravos de Notificagdo — SINAN.

(B) o Sistema de Informacbes de Mortalidade (SIM)
apresenta como documento base a declaragao de
obito, que deve ser preenchida por meédicos e
enfermeiros.

(C) o Sistema de Informagbes Hospitalares (SIH) é

alimentado pelas autorizagdbes de internagdes
hospitalares oriundas dos hospitais publicos,
filantropicos e privados contratados e néao

contratados pelo SUS.

(D) o Sistema de Informacbes sobre Nascidos Vivos
(SINASC) apresenta como documento base a
certiddo de nascimento, emitida pelo registro civil.

— QUESTAO 06

Publicagdes recentes mostraram o perfil epidemiologico
das doengas cronicas nao transmissiveis no Brasil, entre
1996 e 2007. Com base nesses dados observou-se que

(A) as doengas cardiovasculares apresentaram uma
tendéncia de aumento de 31%.

(B) as doencgas respiratorias apresentaram uma redugao
de 38%.

(C) a mortalidade por doengas crbénicas nao
transmissiveis, nas regides Norte e Nordeste,
diminuiu significativamente.

(D) o cancer de estbmago e o cancer de mama nas
mulheres apresenta uma tendéncia de aumento.

— QUESTAO 07

Nos ultimos anos, varias politicas e programas de saude
foram implantados com o objetivo de melhorar os indica-
dores de saude da mulher. Alguns fatores estao relaciona-
dos com a melhoria desses indicadores, como

(A) o uso de métodos modernos de contracepgdo, o
acesso ao pré-natal e o aumento dos partos
cirurgicos.

(B) a utllizagdo de métodos contraceptivos menos
evasivos, a melhoria da qualidade da assisténcia ao
pré-natal e o aumento dos partos cirurgicos.

(C) o uso da camisinha feminina e o incentivo ao partos
normal, principalmente na rede publica de saude.

(D) a utilizagdo do DIU e a disponibilizagdo da pilula do
dia seguinte como métodos contraceptivos para a
populagao de baixa renda.

especialista-saude-conhecimentos-gerais-saude-publica
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— QUESTAO 08

Atualmente, o Brasil convive com uma carga dupla de do-
encgas: infecciosas agudas e crbnicas. A tendéncia de au-
mento da morbimortalidade por causas crénicas esta rela-
cionada

(A) a falta de diagnostico precoce, dificuldade de acesso
aos servigos de saude e as desigualdades sociais.

(B) ao envelhecimento da populagdo, mudangas no
padrdao de consumo, nos estilos de vida e a
urbanizagao acelerada.

(C) a falta de intervengbes tecnoldgicas efetivas, as
iniquidades sociais e ao aumento da pobreza.

(D) as mudancas demogréficas, a falta de um modelo de
atengdo as doengas crbnicas e a transicao
epidemiolégica.

— QUESTAO 09

O Brasil figura entre os paises de maior desigualdade so-
cial e, consequentemente, de iniquidades em saude. Os
principais fatores que tém contribuido para a redugéo das
desigualdades regionais e socioecondmicas séo:

(A) o programa Fome Zero e a inser¢gdo do jovem no
mercado de trabalho.

(B) o programa Bolsa familia e a melhoria de infraestrutu-
ra nas cidades.

(C) o aumento da expectativa de vida e a ampliacédo da
rede privada de assisténcia a saude.

(D) a diminuicado da pobreza e a melhoria do acesso aos
servigcos de saude.

— QUESTAO 10

A vigilancia epidemiolégica € um componente da vigilancia
em saude, cuja agbes estdo centradas no controle de
agravos e doencas consideradas prioritarias para a saude
publica. Suas agdes consiste em

(A) executar as medidas de prevengdo e controle dos
fatores de riscos a saude, englobando os agravos
prioritarios a saude da populagao.

(B) coletar, consolidar e analisar dados, distribuir
informacdes e recomendar medidas de controle de
doencas especificas.

(C) organizar os servicos de saude e os programas de
prevencao de maior impacto nas agdes de saude.

(D) monitorar os servicos de saude e organizar as
campanhas de vacinagao.

— QUESTAO 11

Dengue é uma doenga infecciosa de grande magnitude na
saude publica brasileira, e faz parte da lista de notificagao
compulséria (LNC). Conforme a Portaria 104/2011, os cri-
térios definidos para a notificagdo dos casos de dengue
séo:

(A) Obito por dengue e de caso de dengue pelo sorotipo 4
em areas sem transmissao endémica sdo agravos de
notificagao imediata.

(B) caso de dengue classico e febre hemorragica da
dengue sao de notificagdo compulséria semanal.

(C) caso de sindrome do choque da dengue e febre
hemorragica da dengue sdo agravos notificados
pelas Unidades Sentinela.

(D) caso de dengue pelos sorotipos 1, 2, 3 e 4 deverao
ser registradas no Sinan no prazo maximo de 7 dias.

— QUESTAO 12

Doencgas Emergentes sdo doencas infecciosas novas que
apareceram na populacao recentemente ou doengas anti-
gas cuja incidéncia aumentou nas duas ultimas décadas
ou tendem a aumentar no futuro. No Brasil, sdo considera-
das doengas emergentes em saude publica

(A) o sarampo, poliomielite e meningites.
(B) a febre amarela, sifilis congénita e chagas aguda.
(C) aleishmaniose, a dengue e influenza.

(D) araiva humana, tuberculose e botulismo.

— QUESTAO 13

As analises sistematicas e periddicas dos dados coletados
pelo sistema de vigilancia epidemioldgica de um municipio
tém o objetivo de

(A) identificar as possiveis fontes de infecgao de surtos e
epidemias em areas geograficas especificas.

(B) identificar os fatores de risco para o adoecimento da
populagao e estabelecer medidas de prevencao.

(C) prover informagdes aos profissionais de saude sobre
a ocorréncia de agravos especificos e medidas de
controle.

(D) documentar as investigacbes epidemiolégicas dos
agravos de notificagdo compulsoria.

especialista-saude-conhecimentos-gerais-saude-publica
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— QUESTAO 14

A vigilancia em saude de um municipio é formada por um
conjunto de saberes e de praticas de saude publica, cons-
tituindo um modelo ampliado de saude, que integra

(A) a vigilancia epidemioldgica, vigilancia sanitaria, o
controle e a regulagéo.

(B) a vigilancia epidemiologica, vigilancia sanitaria, o
controle e a avaliagao e a saude do trabalhador.

(C) a vigilancia epidemiolégica, a saude do trabalhador, a
vigilancia sanitaria e ambiental.

(D) a vigilancia sanitaria, a promog¢do a saude, a
vigilancia nutricional e ambiental.

— QUESTAO 15

O controle do cancer de colo de utero e de mama constitui
uma das prioridades do Pacto pela Vida. Dentre as metas
pactuadas pelos gestores das trés esferas de governo,
esta

(A) garantir insumos e medicamentos farmacéuticos para
o tratamento de 100% das pacientes com cancer de
colo de utero.

(B) ampliar para 60% a cobertura de exames de
mamografia, conforme protocolo.

(C) reduzir em 50% a razdo de mortalidade de mulheres
diagnosticada com cancer de mama.

(D) atingir pelo menos 60% de cura de casos novos de
céncer de colo de utero, diagnosticados a cada ano.

— RASCUNHO

especialista-saude-conhecimentos-gerais-saude-publica
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— QUESTAO 16

Arcuri (2006) afirma que, em 1941, Margaret Naumburg foi
responsavel por sistematizar a arteterapia, que é

(A) a técnica psicoterapica aplicadas em cliente em crise
epileptoide.

(B) o estudo de técnicas artisticas com grupos limitados
de pessoas.

(C) o uso de recursos artisticos em contextos terapéuti-
Cos.

(D) a analise de imagens oniricas prioritariamente.

— QUESTAO 17

Segundo Arcuri (2006), o mais importante na aplicagdo de
métodos arteterapéutico é

(A) a cura de estados alterados de consciéncia do clien-
te.

(B) o uso das cores em detrimento da imagem.

(C) o movimento corporal, que é reflexo das linhas de
imagens inconscientes.

(D) a capacitagdo do cliente para que busque recursos
internos de cura.
— QUESTAO 18

Arcuri (2006) afirma que o movimento organizado dos pro-
fissionais de arteterapia surge com a Associagdo America-
na de Arteterapia, no ano de

(A) 1940.
(B) 1950.
(C) 1960.
(D) 1969.

— QUESTAO 19

Pain e Jarrreau (2001) descrevem a estratégia de trabalho
do arteterapeuta com o cliente. Segundo os autores, o pro-
fissional de arteterapia deve saber que o centro de interes-
se imediato é

(A) a qualidade artistica da produgéo do cliente.

(B) a abordagem critica do arteterapeuta em relagéo a
produgéo do cliente.

(C) o sujeito em busca da imagem € do seu significado.

(D) o dominio de técnicas artisticas aplicaveis.

— QUESTAO 20

Em um artigo da revista Imagens da Transformagéo, San-
tos (2006) discute a importancia do atendimento artetera-
péutico de grupos, empresas, espagos coletivos de traba-
Iho para identificar conflitos com ataques ao emocional co-
letivo e individual, provocados por sujeitos descritos como
sociopatas. O autor afirma que, perante tal cenario, o pro-
fissional em arteterapia pode

(A) criar técnicas de monitoramento, melhorando a convi-
véncia.

(B) trabalhar de forma preventiva com os grupos e com
as vitimas.

(C) atender ao sociopata isoladamente, pois ele age de
forma desestabilizadora.

(D) trabalhar com as vitimas fora do grupo, para promo-
ver isolamento social.

— QUESTAO 21

Os fundamentos da arteterapia na saude enfatizam trés
enfoques basicos: a produgdo de imagens, 0 processo cri-
ativo e a relagao do cliente com a obra. Sdo caracteristi-
cas das imagens

(A) apresentarem uma perspectiva objetiva de estudo.

(B) serem efetivadas pela linguagem das artes plasticas
e corporais.

(C) facilitarem apreender a significagdo quando analisa-
das isoladas.

(D) possuirem um significado estreitamente universal
para os clientes trabalhados.

— QUESTAO 22

O trabalho de arteterapia com sessbes transcorridas de
forma coletivas visam a

(A) estimular a autopercepcéo e a percepgao do outro.
(B) suprir as necessidades arquetipicas do terapeuta.

(C) fortalecer e a intimidade no trabalho individual e pro-
piciar reflexdes sobre este trabalho.

(D) favorecer o treino para o processo de individuagdo
em detrimento as proje¢des externas.
— QUESTAO 23

Sao principios norteadores do trabalho de arteterapia para
a saude humana:

(A) valorizagdo e ampliagdo de agdes que proporcionem
homogeneidade.

(B) ampliagdo das habilidades e aumento do poder de
autonomia do cliente.

(C) restabelecimento de convengdes académicas.

(D) fortalecimento das praticas exclusivas e ativas.

especialista-saude-arteterapeuta
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— QUESTAO 24

Nos trabalhos artisticos desenvolvidos em arteterapia ba-
seada na psicologia analitica, as pessoas portadoras de
transtornos mentais apresentam

(A) a oportunidade e o estimulo para expressar o racioci-
nio légico.

(B) arevelagdo da area preservada da psique.

(C) a constelagdo e catarse de conteldos do consciente
que invadem o inconsciente.

(D) os conflitos internos permeados de elementos da his-
toria coletiva da humanidade.

— QUESTAO 25

Nas oficinas arteterapéuticas, as modalidades expressivas
abrangem caracteristicas definidas. Assim,

(A) na tecelagem a predominéncia é da fungao liberado-
ra.

(B) na pintura a predominancia é da fung&o ordenadora.

(C) na escultura predomina a fungao estruturadora.

(D) no desenho predomina a fungéo disciplinar e de obe-
diéncia.

— QUESTAO 26

O papel do arteterapeuta € de acompanhar o processo te-
rapéutico do cliente. Para tanto, o profissional devera

(A) considerar o cliente, ao mesmo tempo, de um ponto
de vista subjetivo e objetivo.

(B) decidir a significagao da imagem e do conteudo evo-
cado.

(C) definir normas em relagéo ao processo criativo do cli-
ente.

(D) manter a emogéo de um ator ativo da relagao tera-
péutica.
— QUESTAO 27

No exercicio da arteterapia, um dos pressupostos da rela-
¢ao terapeuta-cliente é

(A) atender aos desejos do terapeuta e do cliente.

(B) atender as necessidades do cliente conforme a histo-
ria de vida deste.

(C) intervir na capacidade plastica e de concentragao do
cliente.

(D) favorecer o gosto estético, técnico ou académico das
obras produzidas.

— QUESTAO 28
Os referenciais tedricos da arteterapia

(A) restringem as modalidades expressivas utilizadas nas
sessoes.

(B) sao variados nas abordagens psicolégicas teoricas.
(C) devem ser neutros em relagdo ao terapeuta.

(D) delimitam o elenco de materiais artisticos.

— QUESTAO 29

O atelier de arteterapia tem como foco prioritario

(A) ampliar e aprofundar agbes conscientes em diregao
ao autoconhecimento.

(B) facilitar a articulagdo de conteudos externos gerado-
res de conflitos.

(C) enfatizar a aprendizagem e os aspectos fisicos.

(D) desenvolver o trabalho como terapia recreativa em
detrimento da expressao da integragéo e catarse.

— QUESTAO 30

A atencao arteterapéutica as criangas em meio hospitalar
possibilita

(A) potencializar as fungdes oniricas do desenvolvimento
infantil.

(B) fortalecer os aspectos sombrios pelo inconsciente co-
letivo.

(C) restabelecer o didlogo e a comunicagdo da crianga
com o mundo.

(D) ampliar os complexos impostos pela enfermidade.

— QUESTAO 31

Em relagéo aos recursos utilizados nas oficinas de artete-
rapia em meio hospitalar, pode-se destacar que estes

(A) devem ser utilizada de forma ampla, independente do
diagnéstico médico, dos sintomas clinicos, das frus-
tragdes e dos medos.

(B) permitem a revelacdo das subjetividades em seus
sentidos e em suas polissemias.

(C) favorecem clientes com patologias agudas em detri-
mento daqueles com enfermidades crénicas.

(D) ha restricdo quanto ao local e a forma e devem ser
utilizados preferencialmente no leito hospitalar em
abordagem individual.

— QUESTAO 32

A instalacdo de atelier de arte em hospitais psiquiatricos
requer uma integragdo ampla com os demais setores que
possuem atividades equivalentes. Pensada assim, a ativi-
dade conduz

(A) a projecado de simbolos que se articulem com espa-
¢os projetivos.

(B) a énfase dos individuos ao 6cio indefinido.

(C) a expressao de sentimentos e situagbes nao presen-
ciais.

(D) a énfase no trabalho individual em detrimento ao co-
letivo.

especialista-saude-arteterapeuta
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— QUESTAO 33

Qual o nome da técnica utilizada por Bello (2004) e consi-
derada pela autora importante para o desenvolvimento
emocional

(A) expressao onirica.
(B) viséo artistica inconsciente.
(C) arte profunda.

(D) pintura espontanea.

— QUESTAO 34

Bello (2004) desenvolveu uma técnica de intervengéo tera-
péutica seguindo etapas, que se iniciam com exercicios
para estimular a emocéao profunda. Essa técnica denomi-
na-se “aquecimentos”, seus exercicios sao

(A) profundos em deslocamentos.
(B) sincronizados.
(C) dirigidos e n&o dirigidos.

(D) involuntarios e voluntarios.

— QUESTAO 35

Para Ostrower (1993), a sensibilidade converter-se-ia em
criatividade, ao

(A) destacar-se em processos meditativos.
(B) desligar-se do meio social.
(C) espelhar-se em processos intrapessoais.

(D) ligar-se estreitamente a uma atividade social signifi-
cativa.

— QUESTAO 36

Ostrower (1993) afirma que nem na arte existiria a criativi-
dade se ndo houvesse

(A) fazer artistico como trabalho.
(B) fazerinconsciente.
(C) objetivos claros.

(D) consciéncia continua.

— QUESTAO 37

A experiéncia arteterapéutica com o publico da terceira
idade, apresentada por Costa (2003) em artigo da revista
Imagens da Transformagéo, evidencia que o trabalho

(A) focou nas imagens do passado.
(B) apresentou trabalhos inexpressivos.
(C) apresentou pouco interesse dos clientes.

(D) focou o que é perene para os individuos.

— QUESTAO 38

Silveira (1981), em experiéncia realizada com esquizofré-
nicos, inicialmente, teve dificuldades de compreender ima-
gens em formas de circulos, surgidas nas expressoes pic-
toricas, que os clientes desenvolveram. Tais imagens fo-
ram identificadas, depois, como formas ordenadoras e cu-
rativas denominadas

(A) imagens historicas.
(B) imagens oniricas.

(C) pintura espontanea.
(D) mandalas.

— QUESTAO 39

Nise da Silveira (1981) estudou com o destacado profes-
sor e pesquisador

(A) Carl Gustav Jung.
(B) Sigmund Freud.
(C) Alexandre Fleming.
(D) Jean Piaget.

— QUESTAO 40

Os trabalhos de pesquisa de Nise da Silveira (1981) nos
ateliés de pintura culminaram com a criagao de

(A) um atelié no Centro Psiquiatrico Pedro Il
(B) um centro psiquiatrico no Rio de Janeiro.
(C) um método de pintura terapéutico internacional.

(D) um museu de imagens do inconsciente.

— QUESTAO #1

Silveira (1981) afirma que, fora da area da psiquiatria, de-
senvolveu-se, na década de 1940, movimento contrario a
discriminagao das expressodes de artes dos habitantes dos
hospitais psiquiatricos. A esse movimento deu-se 0 nome
de

(A) arte de vanguarda.
(B) arte psiquiatrica.

(C) arte bruta.
(D

) arte psicotica.

— QUESTAO 42

A arteterapia fundamentada na psicologia analitica de
Jung (1964) prevé um trabalho baseado em simbolos, ar-
quétipos e complexos. Os arquétipos sédo definidos como

(A) determinagbes comportamentais individuais e pes-
soais.

(B) aspectos associados a energia dos instintos.
(C) parte da heranca fisica.

(D) redutores da organizagao e da estruturagdo da vida
psicolégica.

especialista-saude-arteterapeuta
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— QUESTAO 43

A arteterapia, apoiada na psicologia analitica, trabalha
com simbolos com o objetivo de

(A) flexibilizar a relagéo terapeuta-cliente.

(B) facilitar e habilitar a comunicagéo das experiéncias do
cliente em situagao analitica.

(C) favorecer as projecdes do consciente.

(D) realizar a conexao entre os comportamentos relativos
a natureza humana.

— QUESTAO 44

As sessOes arteterapéuticas apoiadas em Jung (1964)
permitem ao cliente

(A) potencializar as energias psiquicas formadoras de
complexos.

(B) conscientizar-se indiretamente sobre os aspectos nao
recorrentes das imagens.

(C) expressar suas fantasias e liberar contetdos reprimi-
dos do inconsciente.

(D) extravasar narrativas formadoras da estrutura extra
psiquica.
— QUESTAO 45

No processo da arteterapia baseada na psicologia analiti-
ca surge

(A) o compartilhamento das similaridades com outras
abordagens tedricas.

(B) a configuragédo da redugdo do material simbdlico pro-
duzido nas sessoes.

(C) a intensificagdo da desestruturagdo da prépria estru-
tura psiquica.

(D) o estimulo das fungbes mais desenvolvidas em detri-
mento da funcionalidade das outras.
— QUESTAO 46

Na abordagem da psicologia analitica, a arteterapia traba-
Iha com o processo de amplificacao, que consiste em

(A) direcionar o olhar para varios simbolos.
(B) desvirtuar a apreensao do simbolo pela consciéncia.

(C) repetir modalidades expressivas ja trabalhadas ante-
riormente.

(D) aumentar a possibilidade de compreenséo do signifi-
cado de um simbolo.

— QUESTAO 47

Na psicologia de Jung (1964), as atividades de trabalho
em arteterapia permitem o aparecimento do simbolo por
meio de materiais expressivos diversos. Esse processo

(A) possibilita a desintegracdo e a desarticulagdo do eixo
de “si mesmo”.

(B) permite ao cliente entrar em contato com niveis mais
superficiais de “si mesmo”.

(C) facilita a estruturagéo e a transformagéo dos estados
emocionais que Ihe deram origem.

(D) favorece o desenvolvimento de recursos fisicos, cog-
nitivos e emocionais.
— QUESTAO 48

Golinelli (2003), em artigo da revista Imagens da Transfor-
macao, assegura que a saude integral do ser humano
abrange uma autoestima adequadamente enriquecida e
que os processos arteterapéuticos podem atuar neste sen-
tido. Para essa afirmacdo, a autora apoia-se em estudos
de

(A) Carl Gustav Jung.
(B) Angela Phillipine.
(C) Nise da Silveira.
(D) Nathanael Branden.

— QUESTAO 49

A técnica da “caixa de areia” € muita utilizada em proces-
sos arteterapéutico e consiste na montagem de cenas com
miniaturas, que funcionam como objetos simbdlicos, mani-
puldveis pelo cliente na construgdo de um mundo pessoal.
Essa técnica foi criada por

(A) Margaret Naumber.
(B) Malow.

(C) Dora Kalff.

(D) Carl Rogers.

— QUESTAO 50
Na teoria de Jung (1964), o conceito de anima abrange

(A) todas as tendéncias psicolégicas femininas na psique
do homem.

(B) todas as tendéncias psicolégicas infantis na psique
do homem.

(C) todas as tendéncias psicoldgicas infantis na psique
da mulher.

(D) todas as tendéncias psicolégicas masculinas na psi-
que da mulher.
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