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NSTRUCQIES

AE CLINICA

PORTO ALEGRE RS

Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo para o qual vocé
estainscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

Esta PROVA consta de 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer defeito, solicite ao
Fiscal da sala que o substitua.

Para cada questdo objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser
assinaladana FOLHADE RESPOSTAS.

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova nao deverao portar armas, malas, livros,
maquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares,
pen drives ou quaisquer aparelhos eletrénicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapéus,
gorros, mantas, lencos, aparelhos auriculares, préteses auditivas, 6culos escuros, ou qualquer
outro adereco que Ihes cubra a cabeca, o pescoco, os olhos, os ouvidos ou parte do rosto. Os
relégios de pulso serdao permitidos, desde que permane¢am sobre a mesa, a vista dos
fiscais, até a conclusao da prova. (conforme subitem 5.10 do Edital de Abertura)

O candidato devera responder a Prova Escrita, utilizando-se de caneta esferografica de
tinta azul, fabricada em material transparente. Nao sera permitido o uso de lapis,
lapiseira/grafite e/ou borracha e de caneta que nao seja de material transparente durante a
realizagao da prova. (conforme subitem 7.15.2 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas
nessa FOLHA, a partirdo numero 26, serdo desconsideradas.

Ao terminaraprova, entreqgue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duragédo da prova € de duas horas e meia (2h30min), ja incluido o tempo destinado ao
preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RESPOSTAS
seraimediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apés o seu inicio. Se
quiser levar o Caderno de Questoes da Prova Escrita Objetiva, o candidato somente podera
se retirar da sala de prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O Candidato nao
podera anotar/copiar o gabarito de suas respostas de prova.

Apods concluir a prova e se retirar da sala de prova, o candidato somente podera se utilizar
de sanitarios nas dependéncias do local de prova, se for autorizado pela Coordenagao do
Prédio e estiver acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.7 do Edital de Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes instrugoes
podera implicar a anulagdo da prova do candidato.

Boa proval!
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GF® A NR-32, do Ministério do Trabalho, tem por finalidade

estabelecer as diretrizes basicas para a implementagao
de medidas de protecdo a seguranca e a salde dos
trabalhadores dos servicos de saude, bem como
daqueles que exercem atividades de promocao e assis-
téncia a salde em geral.

Assim sendo, considere as seguintes afirmagoes.

I - Todo local onde existir possibilidade de exposicdo a
agente bioldgico deve ter lavatdrio exclusivo para
higiene das maos, provido de agua corrente,
sabonete liquido, toalha descartavel e lixeira com
sistema de abertura sem contato manual.

Risco bioldgico € a possibilidade de exposicdo a
agente bioldgico, que compreende os microrga-
nismos geneticamente modificados ou ndo, as
culturas de células, os parasitas, as toxinas e o0s
prions.

III- E vedado ao trabalhador de salde utilizar pia de
trabalho para fins diversos dos previstos, fumar,
usar adornos, manusear lentes de contato e con-
sumir alimentos e bebidas nos postos de trabalho.

II

Quais estdo corretas?

(A) Apenas 1.

(B) Apenas III.
(C) ApenasIell.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il eIl

X FAURGS

%A Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sdo servigos

estratégicos no processo de consolidacdo da reforma
psiquiatrica brasileira e tém por objetivos reduzir a
quantidade de internacdes e orientar a mudanga do
modelo assistencial. Esses centros sdo regulamentados
pela Portaria GM/MS 336/2002, que ampliou o funcio-
namento e alterou a complexidade dos servigos. Sobre o
CAPS, é correto afirmar que

(A) como servico estratégico, é responsavel pelo
atendimento de toda a demanda de salde mental
do seu territdrio de referéncia.

(B) a equipe minima obrigatéria de um CAPS III é
composta por um meédico psiquiatra, um enfer-
meiro, um psicologo e um educador fisico, totali-
zando quatro profissionais.

(C) o CAPS I tem seu funcionamento obrigatdrio de
segunda a sexta-feira, das 08h as 18h, podendo
haver expansdo em terceiro turno (das 18h as 21h).

(D) é responsavel pelo atendimento de transtornos
graves e persistentes, num determinado territdrio,
garantindo cuidados clinicos e de reabilitacao
psicossocial.

(E) o CAPS II é o servico de referéncia para atendimento
em salde mental em municipios, tendo cobertura
populacional de 20.000 a 70.000 habitantes.

(ER No contexto contemporaneo da salide mental, um dos

maiores desafios do Sistema Unico de Saude (SUS)
diz respeito ao atendimento a pessoas com
transtornos relacionados ao uso de alcool e outras
drogas. Considerando-se que a reforma psiquiatrica
trouxe a realidade brasileira a necessidade de distan-
ciamento dos modelos tradicionais da psiquiatria, com
o estabelecimento e o fortalecimento de uma rede de
assisténcia centrada na atengdo comunitaria, enfati-
zando a reabilitagdo e a reinsergao social das pessoas,
pode-se afirmar que

(A) a estratégia da reducdo de danos vem oferecendo
possibilidades mais concretas de dialogar com o
sujeito que vivencia o problema das drogas, uma
vez que essa estratégia esta focada na direcdo de
um tratamento da problematica sem diluir os
desejos do usuario.

(B) o consumo prejudicial de alcool e outras drogas é
considerado um sério problema de salde publica,
com caracteristicas homogéneas, afetando o indivi-
duo em suas multiplas dimensGes, contextos e
circunstancias.

(C) é compromisso do SUS a cobertura e oferta de
Centros de Atencao Psicossocial, sendo somente
esses 0s responsaveis pelo atendimento de usuarios
com problemas de alcool e outras drogas no
territorio.

(D) o usuario de alcool e outras drogas, sendo alguém
que necessita de limites e de regras especificas,
considera-se que o0s projetos terapéuticos dos
servigos devam evitar grandes mudangas.

(E) no conjunto das praticas dos trabalhadores,
torna-se importante problematizar as questdes
moralistas e criminalizatérias que envolvem o
usuario e seu desejo pela droga, bem como enco-
rajar as equipes de salde como reguladoras do
cuidado ao usuario.

I
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X FAURGS

(8 A nogdo de sujeito, impregnada no modo psicossocial, | [

€ decisiva para a constituicdo do cuidado em saude
mental. E importante destacar que esse novo modo
de pensar a clinica e também os processos de
trabalho das equipes traduz-se numa das mais impor-
tantes contribuicoes da reforma psiquiatrica brasileira.
No que se refere a0 modo psicossocial, assinale a
afirmacao INCORRETA.

(A) Contrapde-se ao modo asilar, pois evita a estratifi-
cacdo do poder e do saber no dambito da instituicao
de saude.

(B) PropGe a horizontalidade das relacdes institucionais
com 0S Usuarios, uma vez que ensaia a transforma-
¢ao na estrutura dos micropoderes.

(C) Incentiva a autogestao como mecanismo de demo-
cracia, atuando radicalmente na mudanca de papéis
e na rigidez das disciplinas que compdem o modo
asilar.

(D) Recebeu influéncias do processo de reforma
sanitaria, deslocando aos estados brasileiros a
responsabilidade pela gestdo dos recursos finan-
ceiros e pela fiscalizagdo das praticas.

(E) O poder de coordenacdo sobre o funcionamento
dos servicos é dado em representacdo, cujas
essenciais funcdes sdo coordenar as agoes
conjuntas e fazer executar em suas dimensdes
particulares as decisdes tomadas pelo coletivo.

Sobre os movimentos de reforma da psiquiatria, assi-
nale as afirmagbes abaixo com V (verdadeiro) ou F
(falso).

( ) Dentre os movimentos de ruptura com a psiquiatria
tradicional, destacam-se a psiquiatria comunitaria
e a antipsiquiatria.

( ) Terapias de familia surgiram como uma alternativa
de mudancga do objeto da psiquiatria, para evitar
a alienacdo do paciente de sua vida familiar pelo
ato da internagdo.

( ) Na psiquiatria, chama-se de prevengao terciaria
comunitaria toda intervengdo que busca a realizagao
de diagndstico e tratamento precoces da doenca
mental.

( ) A crise constitui-se como objeto de promogao da
salde mental por ser considerada como um
momento de desajustamento, devendo-se buscar
o reequilibrio do individuo.

( ) O foco de intervencdo da psiquiatria comunitaria
é reforcar os meios de defesa naturais do individuo
contra o sofrimento psiquico.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) F=V-F-V-V

(B) F~V-F-V-—F

(C) F=V-V-F-F

(D)V-V-F-V-V

(E) V-F-F-V-V
I
*F

FAURGS — HCPA — Edital 01/2014

Conforme o Relatério Final da IV Conferéncia Nacional
de Saude Mental, ocorrida em 2010, é necessario
comprometer a rede de salde mental para atendi-
mento a criangas e adolescentes com transtornos
mentais. Nesse sentido, reafirma-se a posicao estra-
tégica do Centro de Atengao Psicossocial Infanto-
juvenil (CAPSi) na conducdo e acompanhamento das
politicas publicas. Analise as afirmacdes abaixo, con-
siderando o que o relatdrio enfatiza em relagdo ao
CAPSi.

I - E preciso garantir a consolidacio dos CAPSi e que
a implantagdo de novos CAPSi seja precedida
pelo mapeamento dos equipamentos existentes
no territério, para a assisténcia as criancas e
adolescentes. Essa acao deve ser conduzida pela
gestdao de salde mental e que isso seja um
critério definidor para o credenciamento dos
CAPSi junto ao Ministério da Salde.

IT - A atencdo a criangas e adolescentes com problemas
decorrentes do uso de alcool e outras drogas deve
ter foco intersetorial, envolvendo diferentes politicas
publicas em consondncia com o Estatuto da
Crianga e do Adolescente (ECA) e com as diretrizes
da reforma psiquiatrica.

III- Deve-se assegurar a qualidade do cuidado e
atencdo a crise na infancia e na adolescéncia
no hospital geral, com equipe de saide mental
em articulagdo com o servigo de referéncia
territorial, respeitando-se os principios da reforma
psiquiatrica e do Estatuto da Crianca e do Adoles-
cente (ECA).

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) ApenasIe Il
(C) Apenas I e III.
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.
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A Portaria GM/MS 3.088/2011 trouxe importantes

avangos na configuragao da rede de atencao a saude
mental. Nesse contexto, considere os pontos abaixo.

I - Respeito aos direitos humanos, garantindo a
autonomia e a liberdade das pessoas.

IT - Atengao humanizada e centrada nas necessidades
do territdrio.

III- Desenvolvimento de estratégias de reducdo de
danos.

IV - Enfase em servigos de base territorial € comunitaria,
com participagdo e controle social dos usuarios e
de seus familiares.

V - Promocdo de estratégias de educacdo permanente.

VI - Desenvolvimento da ldgica do cuidado para pes-
soas com transtornos mentais e com necessidades
decorrentes do uso de alcool, crack e outras drogas,
tendo como eixo central as competéncias da
equipe multidisciplinar.

Quais se constituem como diretrizes para o funciona-
mento da rede?

(A) Apenas III, IV e V.

(B) Apenas I, III, IV e V.
(C) Apenas I, II, III, V e VL.
(D) Apenas I, III, IV, V e VI.
(B) I, 11, III, IV, V e VL.

X FAURGS

GFY Sra. Elle, 58 anos, vem & internacdo acompanhada

pelo esposo, que responde as perguntas feitas pelo
enfermeiro. Ele conta que ha cerca de um més, apds
a perda de um sobrinho, Elle esta a cada dia mais triste
e chorosa. Foi ao poucos parando de falar, passa os
dias deitada, ndo toma banho nem se alimenta;
reclama de cansaco e falta de sentido em tudo. Acres-
centa entdo que nos ultimos trés dias, Elle ficou muito
disposta: limpava a casa muitas vezes, nao sentia
necessidade de dormir, falava muito e apresentava
humor mais irritavel.

Com base no relato acima, o diagndstico médico mais
provavel de Elle é:

(A) transtorno de personalidade borderfine.
(B) transtorno de humor bipolar.

(C) transtorno distimico.

(D) transtorno ciclotimico.

(E) transtorno depressivo.

i) Os sintomas

(FY A respeito dos Centros de Atencdo Psicossocial,

considere os itens abaixo.

I - Atendimento em grupo: oficinas expressivas,
oficinas terapéuticas, atividades esportivas e
geragao de renda.

II - Atendimento a familia: grupos de familiares, pres-
cricdo medicamentosa, visitas domiciliares e ativi-
dades de ensino.

III- Atividades comunitarias: festas, participacdo em
eventos, caminhadas e integracdo com associa-
¢Oes de bairro.

Quais sao os itens que exemplificam atividades que
podem ser desenvolvidas por esses centros?

(A) Apenas I.

(B) ApenasIe Il
(C) Apenas I e III.
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il eIII.

ou graves da esquizofrenia
Sao: , , fala e

amplamente desorganizados. Os sintomas

incluem, dentre outros: embotado e
social.

Assinale a alternativa cujas palavras completam correta
e respectivamente as lacunas do texto acima.

(A) negativos — delirios — afeto — pensamento — domi-
nantes — comportamento — retraimento

(B) positivos — ilusdes — alucinagdes — comportamento —
dominantes — afeto — anedonia

(C) agressivos — alucinagbes — delirios — comporta-
mento — adversos — afeto — retraimento

(D) negativos — agressividade — delirios — comporta-
mento — adversos — pensamento — anedonia.

(E) positivos — alucinagdes — delirios — comporta-
mento — negativos — afeto — retraimento.

I
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FE® Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os tipos de transtornos de personalidade
aos respectivos sinais e sintomas.

(1) borderline
(2) histrionico
(3) narcisista.
(4) antissocial

( ) emocionalidade e busca de atengdo excessivas

( ) desconsideracao pelos outros, por regras e por
leis

( ) relagdes de autoimagem e de afeto instaveis,
impulsividade

( ) grandiosidade, falta de empatia, necessidade de
admiracao

A ordem correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) 1-3-4-2.
(B) 2-4-1-3.
(C)2-3-1-4.
(D)3-4-1-2.
(E)3-1-4-2.

X FAURGS

FZ8 Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os diagndsticos de enfermagem as suas
respectivas etiologias.

1. Insbnia

2. Ansiedade

3. Risco de automutilagao
4. Risco de suicidio

5. Isolamento social

( ) Doencga terminal

( ) Fatores ambientais

( ) Alteragbes na aparéncia fisica
( ) Autismo

( ) Abuso de substancias

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A)3-5-2-4-1
(B)4-1-3-5-2
(C)4-1-5-3-2
(D)5-3-2-4-1
(E) 5-3-4-2-1

iPA A comunicacdo terapéutica é um importante instrumen-

to para o enfermeiro no acompanhamento de pacientes
com transtornos de ansiedade. Dentre as intervengdes
relacionadas abaixo, assinale a que NAO estd adequada
nesse caso.

(A) Caminhar com o paciente quando esse nao conse-
gue permanecer em um lugar.

(B) Discutir sobre a experiéncia quando a ansiedade
diminuir.

(C) Utilizar comunicacao simples e calma, transmitin-
do mensagens curtas.

(D) Utilizar o toque para ajudar o paciente a se
tranquilizar.

(E) Permanecer com o paciente durante a crise.

FEX A Sindrome Neuroléptica Maligna (SNM) é uma reacdo

idiossincrasica, extremamente grave ao uso de antip-
sicoticos. Caracteriza-se pela tétrade classica: rigidez
muscular, febre, instabilidade autonémica e defirium.
Um dos fatores de risco mais sugestivos para o desen-
volvimento da SNM é

(A) coagulagao intravascular.

(B) diminuicdo de transaminases.

(C) hipotensado postural.

(D) uso de neurolépticos de alta poténcia.
(E) diminuigdo dos neutrofilos.

I

FAURGS — HCPA — Edital 01/2014

I Transtornos globais do desenvolvimento sdo caracte-

rizados por prejuizo global normalmente grave, em
habilidades de interacdo social reciproca, desvio da
comunicacao e padrées comportamentais estereotipa-
dos e restritos. O caracteriza-se por
prevaléncia entre meninos, identificagdo da doenca
por volta do 18° més de vida, até no maximo trés
anos de idade, pouco contato visual direto, poucas
expressoOes faciais dirigidas a outras pessoas e uso de
gestos limitados para se comunicar.

(A) retardo mental

(B) transtorno autista

(C) transtorno de Asperger

(D) transtorno de Rett

(E) transtorno desintegrativo da infancia

o
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Os transtornos somatoformes podem ser caracterizados
pela presenca de sintomas fisicos que sugerem uma
condicdo clinica sem base orgdnica demonstravel. Com
base nisso, considere as afirmagdes abaixo.

I - O transtorno de somatizacdo é caracterizado por
multiplos sintomas fisicos, incluindo uma combi-
nacao de dor e sintomas gastrointestinais, sexuais
e pseudoneuroldgicos.

II - O transtorno conversivo envolve déficit sibito na
fungdo sensorial ou motora, associado a fatores
psicolégicos normalmente inexplicaveis.

III- O transtorno dismorfico corporal desencadeia preo-
cupacao com um defeito imaginado ou exagerado
na aparéncia fisica.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) ApenasIe Il
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

X FAURGS

Com relacdo aos critérios diagnosticos de transtornos
por uso de substancias psicoativas, ¢ INCORRETO
afirmar que

(A) tolerancia é a perda do efeito de uma droga devido
a administracdo repetida ou a necessidade de
aumentar a dose para obter o0 mesmo efeito.

(B) sindrome de abstinéncia: conjunto de sinais e
sintomas, em geral similares ao efeito da droga.

(C) craving é um desejo persistente ou esforco mal-
sucedido no sentido de reduzir ou controlar o uso
da substancia.

(D) um tempo excessivo é empregado em atividades
necessarias para obtencdo e utilizacdo da droga
ou na recuperacao de seus efeitos.

(E) embora consciente dos problemas fisicos ou
psicoldgicos acarretados pelo uso da droga, o
paciente persiste na utilizacdo da mesma.

i) O circuito de recompensa cerebral tem a funcdo

bioldgica de manter a sobrevivéncia da espécie, ou
seja, a lembranca de onde ha alimento e parcerias
sexuais. Com base nisso, assinale com V (verdadeiro)
ou F (falso) as seguintes afirmagdes.

( ) O neurotransmissor acido gama-aminobutirico
(GABA) é importante na farmacologia do Sistema
Nervoso Central (SNC) e estd envolvido na acdo
dos compostos alucindgenos.

( ) Todas as drogas capazes de causar euforia ou ali-
viar a dor tém como caracteristica comum: atuarem
de maneira diferenciada no circuito de recompensa.

( ) O efeito produzido pela droga, quando lento,
aumenta a capacidade do individuo de associar
suas sensacdes com a droga que esta sendo
consumida.

( ) Para o tratamento da dependéncia quimica, é
importante que o paciente possa substituir, com
auxilio do terapeuta, as memdrias da droga por
novas memodrias.

( ) O circuito de recompensa é primario e instintivo.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A)V-V-F-F=V,
(B) F~V-V-V-F,
(C)V-F-V-F-V.
(D)F-F-V-F-V.
(E) F=V—F-V-V,

O automonitoramento alimentar € uma técnica cogni-
tivo-comportamental elaborada para ajudar pacientes
com bulimia. O enfermeiro, ao orientar o preenchimento
do automonitoramento alimentar, estimulara varios
comportamentos, EXCETO:

(A) identificar padrbes de comportamento e imple-
mentar técnicas para evitar ou substituir esses
padroes.

(B) aumentar a consciéncia do comportamento e ajudar
a reconquistar a sensagao de autocontrole.

(C) manter o controle sobre a quantidade de calorias
ingeridas e gastos caldricos durante o dia.

(D) registrar estados de espirito relacionados a ingestdo
de todos os alimentos.

(E) perceber conexdes entre emogdes, situacles e o
comportamento alimentar.

I
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PXX O Sr. Jota, 53 anos, vilvo, aposentado, chega a

Emergéncia acompanhado do vizinho, que o encontrou
caido no quintal. Jota mora sozinho. Encontra-se sono-
lento, lentificado, quando tenta responder as perguntas
sua fala é arrastada, em tom baixo, ininteligivel.
Apresenta miose pupilar, taquicardia e hipotensao.
Esses sinais e sintomas sugerem intoxicagao por

(A) alcool.

(B) LSD (dietilamida do acido lisérgico).
(C) crack.

(D) anfetaminas.

(E) opioides.
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PER O Plano emergencial de ampliacdo do acesso ao trata-

mento e prevencao em alcool e outras drogas (PEAD
2009-2011) foi elaborado a partir de uma analise do
cenario epidemioldgico brasileiro. Esse cenario expressa
a expansao do consumo

(A) de nicotina e alcool.

(B) especialmente de alcool, mas também de cocaina,
na forma de po ou dloridrato e nas formas impuras
da pasta-base.

(C) de alcool e de maconha.
(D) de alcool, de maconha e de ecstasy.
(E) de alcool apenas.

PEX A cada dois pacientes que buscam tratamento para

dependéncia quimica, pelo menos um tera outra doenga
psiquiatrica, o que acarreta piora do prognostico. Os
transtornos psiquiatricos mais relacionados com o uso
de substancias psicoativas sao:

(A) esquizofrenia, transtorno bipolar, transtorno de
ansiedade e transtorno de panico.

(B) transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade
(TDAH), transtorno de ansiedade, esquizofrenia e
depressao maior.

(C) transtorno bipolar, transtorno de ansiedade,
TDAH e transtorno de personalidade antissocial.

(D) transtorno de personalidade antissocial, transtor-
no de personalidade borderline, esquizofrenia e
tratamento do panico.

(E) transtorno bipolar, TDAH, transtorno de ansiedade
e depressao maior.

PPA Alguns dos sinais e sintomas clinicos que compdem a

sindrome de dependéncia de alcool compreendem:
estreitamento de repertoério, tolerancia, abstinéncia,
alivio ou evitacdo da abstinéncia. Assinale com V
(verdadeiro) ou F (falso) as afirmagOes abaixo.

( ) O estreitamento de repertdrio do individuo que bebe
¢é a tendéncia a ingerir bebida alcodlica da mesma
forma, estando sozinho ou acompanhado, em dias
Uteis ou fins de semana.

( ) Tolerancia é o aumento da sensibilidade aos efeitos
iniciais do alcool.

( ) Abstinéncia é caracterizada apenas por sinais e
sintomas fisicos, decorrentes da diminuicdo ou
interrupgao do uso de alcool.

( ) Para aliviar ou evitar os sintomas desagradaveis e
intensos da abstinéncia, os pacientes passam a
ingerir alcool, apesar das consequéncias.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) F-F-F-V
(B) V-F-F-V
(CV-F-V-F
(D) V-V-F-V
(E) F-F-V—F

Em uma unidade de internagdo para alcool e outras
drogas, o paciente G.D.S., apds 12 horas de internagao,
inicia quadro de sudorese, fortes tremores nas maos,
elevacdo da pressdao arterial e pulso (PA=160/90
mmhg e FC=98 bpm), além de nauseas. O quadro é
sugestivo de

(A) sindrome de abstinéncia.

(B) sindrome neuroléptica maligna.
(C) transtorno depressivo.

(D) intoxicagdo por alcool.

(E) delirium tremens.
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P Segundo Pichon-Riviére (IN: OSORIO, 2000), um gru-

po operativo € um grupo centrado numa tarefa tera-
péutica de aprendizagem ou institucional. Nem todo
grupo é operativo, apenas quando preenche as condi-
¢Oes preconizadas nos chamados “3 M”, que sdo:

para tarefas, nos papéis

e disponibilidade para

Assinale a alternativa que preenche correta e respecti-
vamente as lacunas do texto acima.

(A) Mobilidade — motivacao — mudanca
(B) Mudanga — mobilidade — motivagao
(C) Motivacdo — mobilidade — mudanca
(D) Motivacdao — mudanca — mobilidade
(E) Mobilidade — mudanga — motivagao

o
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