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CONHECIMENTOS GERAIS 

 
01. De acordo com a Constituição Federal, Art. 200, ao Sistema Único de Saúde compete algumas atribuições nos 

termos da lei. Sobre elas, analise os itens abaixo: 

 

1 – Ordenar a formação de recursos humanos na área da saúde. 
2 – Incrementar, em sua área de atuação, o desenvolvimento científico e tecnológico. 

3 – Executar as ações de vigilância sanitária e epidemiológica, bem como as de saúde do trabalhador. 

4 – Participar da formulação da política e da execução das ações de saneamento básico. 

5 – Fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutricional, bem como bebidas e águas para 

consumo humano. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1 e 2 estão incorretos. 

B) Os itens 3 e 4 estão corretos. 

C) Apenas o item 4 está correto. 
D) Os itens 2 e 5 estão incorretos. 

E) Apenas o item 5 está incorreto. 

 

02. A Constituição Federal estabelece ao Sistema Único de Saúde: 

 

1 – a descentralização, com direção única em cada esfera de governo. 
2 – o atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuízo dos serviços assistenciais. 

3 – o financiamento será com recurso do orçamento da seguridade social, da União, dos Estados, do Distrito Federal e 

dos Municípios, além de outras fontes. 

4  – a participação da comunidade. 

5 – as ações e serviços públicos de saúde são vetados à iniciativa privada com fins lucrativos. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos os itens estão corretos. 

B) Existem, apenas, 3 itens corretos. 

C) O item 3 está incorreto. 

D) Os itens 3 e 5 estão incorretos. 

E) O item 5 está incorreto. 

 

03. Conforme o Art. 15 da Lei 8.080/90, é atribuição comum às três esferas de governo: 
 

A) formular, avaliar e apoiar políticas de alimentação e nutrição. 

B) acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema Único de Saúde SUS. 

C) formar consórcios administrativos intermunicipais. 

D) implementar o Sistema Nacional de Sangue, Componentes e Derivados. 

E) controlar e fiscalizar os procedimentos dos serviços privados de saúde. 

 

04. De acordo com o Art. 35, da Lei 8.080/90, para o estabelecimento de valores a serem transferidos para os Estados, 

Distrito Federal e Municípios, será utilizada a combinação dos seguintes critérios: 

 

1 – perfil demográfico da região. 
2 – perfil epidemiológico da população a ser coberta. 

3 – desempenho técnico, econômico e financeiro no período vigente. 

4 - níveis de participação do setor saúde nos orçamentos estaduais e municipais. 

5 – ressarcimento do atendimento a serviços prestados para a rede privada. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1 e 2 estão corretos. D) Os itens 3 e 4 estão corretos. 

B) Os itens 1, 2 e 3 estão corretos. E) Os itens 4 e 5 estão corretos. 

C) Os itens 3, 4 e 5 estão corretos. 
 



GRUPOS  30  e 31  - PSICOLOGIA 

 

3 
 

05. A Lei 8.142/90 dispõe sobre as transferências intergovernamentais de recursos financeiros na área da saúde. De 

acordo com essa Lei, os recursos do Fundo Nacional de Saúde - FNS serão alocados como 

 

1 – despesas de custeio e de capital do Ministério da Saúde, seus órgãos e entidades da administração direta e indireta. 
2 – investimentos previstos em lei orçamentária, de iniciativa do Poder Legislativo e aprovados pelo Congresso Nacional. 

3 – investimentos previstos no Plano Quinquenal do Ministério da Saúde. 

4 – cobertura das ações e serviços de saúde a serem implementados pelos Municípios, Estados e Distrito Federal.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 
 

A) Os itens 1 e 2 estão incorretos. 

B) Os itens 2 e 3 estão incorretos. 

C) Apenas o item 1 está correto. 

D) Os itens 3 e 4 estão corretos. 

E) Apenas o item 4 está correto. 

 

06. As Normas Operacionais Básicas definem as competências de cada esfera de governo e as condições necessárias 

para que Estados e Municípios possam assumir as responsabilidades dentro do Sistema Único de Saúde. A Norma 

Operacional Básica do Sistema de Saúde – NOBSUS/96 promoveu um avanço no processo de 

 
A) constituição das Comissões Intergestores Bipartite e Tripartite como importantes espaços de negociação, pactuação, 

articulação, integração entre gestores. 

B) definição do papel dos Estados de forma frágil e, mesmo assim, passam a assumir o papel de gestor do sistema estadual de 

saúde. 

C) modificação do sistema de pagamento aos prestadores de serviços, com a implementação do Sistema de Informações 

Ambulatoriais do SUS (SAI/SUS). 

D) descentralização, criando novas condições de gestão, caracterizando as responsabilidades sanitárias do município pela 

saúde de seus cidadãos e redefinindo competências de Estados e Municípios. 

E) habilitação dos municípios como gestores. 

 

07. A Norma Operacional de Assistência à Saúde – NOAS-SUS/2001 instituiu o Plano Diretor de Regionalização (PDR) 

como instrumento de ordenamento do processo de regionalização da assistência, elaborado na perspectiva de 

garantir o acesso dos cidadãos, o mais próximo possível de sua residência, a um conjunto de ações e serviços 

vinculados às seguintes responsabilidades mínimas:  

 

1 – Controle da tuberculose e eliminação da hanseníase. 
2 – Assistência pré-natal, parto e puerpério. 

3 – Controle da pressão arterial e da diabetes mellitus. 

4 – Tratamento de distúrbios mentais e psicossociais mais comuns. 

5 – Controle das doenças bucais mais comuns. 

 
Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1 e 2 estão incorretos. D) Os itens 3 e 5 estão corretos. 

B) Os itens 1 e 3 estão corretos. E) Os itens 4 e 5 estão corretos. 

C) Os itens 2 e 4 estão incorretos. 

 

08. Conforme a Lei 8.080/90, sobre os objetivos do Sistema Único de Saúde – SUS, analise os itens abaixo: 

 

1 – A identificação e divulgação dos fatores condicionantes e determinantes da saúde. 
2 – A assistência às pessoas por intermédio de ações de promoção, proteção e recuperação da saúde, com a realização 

integrada das ações assistenciais e das atividades preventivas. 

3 – Igualdade da assistência à saúde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie. 

4 – A formulação de política de saúde destinada a promover, nos campos econômicos e social, a observância do disposto no 

§ 1º, do artigo 2º dessa Lei. 

5 – A preservação da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade física e moral.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1, 2 e 3 estão corretos. D) Os itens 1 e 5 estão corretos. 

B)  Os itens 2 e 4 estão corretos. E) Os itens 4 e 5 estão incorretos. 

C) Os itens 3 e 4 estão incorretos. 
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09. Segundo a Lei Orgânica da Saúde (Lei 8.080/90), todas as alternativas abaixo indicam princípios do Sistema Único 

de Saúde - SUS, EXCETO a 

 

A) Universalidade de acesso aos serviços de saúde em todos os níveis de assistência. 

B) Integração em nível executivo das ações de saúde, meio ambiente e saneamento básico. 

C) Ênfase na descentralização dos serviços para os Municípios, Estados e Distrito Federal em todos os níveis de assistência. 

D) Regionalização e hierarquização da rede de serviços de saúde. 

E) Integralidade de assistência, entendida como conjunto articulado e contínuo das ações e dos serviços preventivos e 

curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso, em todos os níveis de complexidade do sistema. 

 

10. O Pacto pela Saúde define prioridades articuladas e integradas em três componentes: Pacto pela Vida, Pacto em 

Defesa do SUS e Pacto de Gestão do SUS. O Pacto pela Vida é o compromisso entre os gestores do SUS em torno de 

prioridades que apresentam impacto sobre a situação de saúde da população brasileira. Sobre as prioridades atuais 

pactuadas, analise os itens abaixo: 

 

1 – saúde do idoso. 
2 – controle do câncer do colo do útero e da mama. 

3 – redução da mortalidade infantil e materna. 

4 – fortalecimento da capacidade de resposta às doenças emergentes e endemias, com ênfase na dengue, hanseníase, 

tuberculose, malária e influenza. 

5 – fortalecimento da Atenção Básica. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1 e 2 estão corretos. D) Apenas os itens 1 e 3 estão corretos. 

B) Os itens 3 e 4 estão incorretos. E) Os itens 2 e 5 estão incorretos. 

C) Os itens 4 e 5 estão incorretos. 

 

11. De acordo com o Pacto de Gestão, a Regionalização é uma diretriz do Sistema Único de Saúde e deve orientar a 

descentralização das ações e dos serviços de saúde e os processos de negociação e pactuação entre os gestores. Todas 

as alternativas abaixo apresentam objetivos de Regionalização, EXCETO a 
 

A) Garantir acesso, resolutividade e qualidade às ações e aos serviços de saúde cuja complexidade e contingente populacional 

transcenda a escala local/municipal. 

B) Garantir a integralidade na atenção à saúde, ampliando o conceito de cuidado à saúde no processo de reordenamento das 

ações de promoção, prevenção, tratamento e reabilitação com garantia de acesso a todos os níveis de complexidade do 

sistema. 

C) Potencializar o processo de descentralização, fortalecendo estados e municípios para exercerem papel de gestores e para que 

as demandas dos diferentes interesses loco-regionais possam ser organizadas e expressadas na região. 

D) Consolidar e qualificar a estratégia de saúde da família nos pequenos e médios municípios. 

E) Racionalizar os gastos e otimizar os recursos, possibilitando ganho em escala nas ações e nos serviços de saúde de 

abrangência regional. 

 

12. O modelo de vigilância da saúde sugere a possibilidade de uma integração com as vigilâncias, a assistência médica e 

as políticas públicas e aponta para uma possível superação dos modelos de atenção hegemônicos. Esse modelo de 

vigilância da saúde enfatiza as seguintes características, EXCETO: 

 

A) Intervenção sobre problemas de saúde (danos, riscos e ou determinantes). 

B) Ênfase em procedimentos e serviços especializados. 

C) Ênfase em problemas que requerem atenção e acompanhamento contínuos. 

D) Utilização do conceito epidemiológico de risco. 

E) Articulação entre ações promocionais, preventivas e curativas. 

 

13 Os programas nacionais de saúde estão entre os instrumentos para a aplicação do Plano Nacional de Saúde – PNS. 

Dos programas listados abaixo, qual NÃO corresponde a um programa nacional de saúde prioritário? 

 

A) Prevenção e Controle da Infeção VIH/sida e outras Doenças de Transmissão Sexual 

B) Prevenção e Controle das Doenças Oncológicas 

C) Prevenção e Controle das Doenças Cardiovasculares 

D) Prevenção e Controle do Tabagismo 

E) Promoção da Alimentação Saudável 
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14. A criação e o funcionamento do sistema municipal de saúde possibilitam uma grande responsabilização dos 

municípios no que se refere à saúde de todos os residentes em seu território. Nas CIB e CIT, são apreciadas as 

composições dos sistemas municipais de saúde, pactuadas as programações entre gestores e integradas entre as 

esferas de governo. A Comissão Intergestores Tripartite (CIT) é composta paritariamente por representantes 

 

A) do Ministério da Saúde, do CONASS e do CONASEMS. 

B) do Ministério da Saúde, do Conselho Nacional de Saúde e dos Conselhos Estaduais de Saúde. 

C) da Secretaria Estadual de Saúde, do Conselho Estadual de Saúde e do Conselho Municipal de Saúde. 

D) do Ministério da Saúde, do CONASS e do COSEMS. 

E) do governo estadual, da secretaria municipal e do Conselho Nacional de Saúde. 
 

15. A 8ª Conferência Nacional de Saúde é considerada um marco de transformação para o processo da Reforma 

Sanitária. Realizada em 1986, com ampla participação das organizações da sociedade civil de todo o país, a 

conferência discutiu e aprovou princípios e diretrizes. Sobre eles, analise os itens abaixo: 

 

1 – a unificação do sistema de saúde. 
2 – o conceito ampliado de saúde. 

3 – o direito de cidadania e dever do Estado. 

4 – a elaboração de novas bases financeiras do sistema. 

5 – a criação de instâncias institucionais de participação social. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1 e 2 estão incorretos. D) Apenas o item 2 está incorreto. 

B) Apenas os itens 3 e 4 estão corretos. E) Os itens 4 e 5 estão corretos. 

C) Os itens 3 e 5 estão incorretos. 

 

16. Recentemente, em agosto do ano de 2014, foi lançada uma revisão da Política Nacional de Promoção da Saúde, 

contendo seis temas transversais, que são referências para a adoção de estratégias na promoção da saúde, operando 

em conjunto com os princípios e valores do SUS.  
 

Assinale a alternativa que expressa o tema transversal INCORRETO. 
 

A) Determinantes Sociais da Saúde (DSS), equidade e respeito à diversidade 

B) Redes de produção social da saúde e do cuidado 

C) Ambientes e territórios saudáveis 

D) Vigilância, monitoramento e avaliação    

E) Cultura da paz e direitos humanos 

 

17. Nos últimos vinte anos, foram realizadas importantes conferências sobre promoção da saúde em nível internacional. 

Promover a responsabilidade social com saúde econsolidar e expandir parcerias foram prioridades para a promoção da 
saúde no século XXI, definidas pela conferência de 

 

A) Ottawa (1986). D) Adelaide (1988). 

B) Jakarta (1997). E) Sundsval (1991). 

C) Bogotá (1992). 

 

18. O Conselho de Saúde é uma das principais formas de participação social do SUS.  

 

Sobre ele, considere as afirmativas abaixo: 

 

1 – Órgão colegiado, deliberativo e permanente do Sistema Único de Saúde (SUS) 
2 – Analisa e aprova o relatório de gestão 

3 – Espaço de debate, formulação e avaliação das políticas de saúde 

4 – Mandato de quatro anos, podendo o conselheiro ser reconduzido de acordo com o regimento interno do conselho 

5 – Informa à sociedade a sua atuação 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Os itens 1, 2 e 3 estão corretos. D) Os itens 4 e 5 estão incorretos. 

B) Os itens 3, 4 e 5 estão incorretos. E) Os itens 3 e 5 estão corretos. 

C) Os itens 1 e 2 estão corretos. 
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19. De acordo com a Lei nº 6.938/8, Art. 9º, todas as alternativas abaixo indicam instrumentos da Política Nacional do 

Meio Ambiente, EXCETO a 
 

A) O estabelecimento de padrões de qualidade ambiental 
B) O zoneamento ambiental 

C) A avaliação de impactos ambientais 

D) O licenciamento e a revisão de atividades efetivas ou potencialmente poluidoras 

E) O instrumento ou termo de instituição da servidão ambiental 

 

20. Atenção Primária é a porta de entrada ao sistema de saúde e o local responsável pela organização do cuidado à 

saúde dos indivíduos, suas famílias e da população ao longo do tempo (STARFIELD, 1994; VUORI, 1982). Todas as 

alternativas abaixo correspondem a elementos que caracterizam a Atenção Primária à Saúde, EXCETO a 
 

A) Territorialização D) Primeiro contato 

B) Coordenação E) Longitudinalidade 

C) Integralidade 

 

21. O Programa Saúde da Família (PSF) foi implantado no Brasil pelo Ministério da Saúde, em 1994. Atualmente, 

como "Estratégia de Saúde da Família", é tido como estratégia prioritária para a expansão, qualificação e 

consolidação da atenção básica no País, que tem fundamentos e diretrizes. Sobre estes, analise os itens abaixo: 
 

1 – Ter território adstrito de forma a permitir o planejamento, a programação descentralizada e o desenvolvimento de 
ações setoriais e intersetoriais, com impacto na situação, nos condicionantes e determinantes da saúde das 

coletividades. 

2 – Possibilitar o acesso universal e contínuo a serviços de saúde de qualidade e resolutivos, caracterizados como a porta 

de entrada aberta e preferencial da rede de atenção. 

3 – Adscrever os usuários e desenvolver relações de vínculo e responsabilização entre as equipes e a população adscrita, 

garantindo a continuidade das ações de saúde e a longitudinalidade do cuidado. 

4 – Estimular a participação dos usuários como forma de ampliar sua autonomia e capacidade na construção do cuidado 

à sua saúde e das pessoas e coletividades do território no enfrentamento dos determinantes e condicionantes de 
saúde. 

5 – Ordenar as redes, reconhecendo as necessidades de saúde da população sob sua responsabilidade, organizando as 

necessidades dessa população em relação aos outros pontos de atenção à saúde. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 
 

A) Os itens 1 e 2 estão incorretos. D) Os itens 4 e 5 estão incorretos. 

B) Os itens 2 e 3 estão incorretos. E) Os itens 3 e 5 estão corretos. 

C) Os itens 3 e 4 estão corretos. 
 

22. Conforme a Política Nacional de Atenção Básica, todos abaixo são itens necessários à Estratégia Saúde da Família, 

EXCETO: 
 

A) O número de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da população cadastrada, com um máximo de 750 pessoas por ACS 

e de 12 ACS por equipe de Saúde da Família. 

B) Dois médicos integrados a uma única equipe em uma mesma UBS, cumprindo, individualmente, carga horária semanal de 

30 horas. 

C) Cada equipe de Saúde da Família deve ser responsável por, no máximo, 4.000 pessoas, sendo a média recomendada de 

3.000, respeitando critérios de equidade para essa definição. 

D) Cadastramento de cada profissional de saúde em apenas uma ESF, exceção feita somente ao profissional médico, que 

poderá atuar em, no máximo, duas ESF com carga horária total de 40 horas semanais. 

E) Carga horária de 40 horas semanais para todos os profissionais de saúde membros da equipe de Saúde da Família, à exceção 

dos profissionais médicos. 
 

23. De acordo com a Portaria nº 2.488/11, assinale a alternativa que NÃO é atribuição comum a todos os profissionais 

das equipes da Estratégia Saúde da Família. 
 

A) Participar do processo de territorialização e mapeamento da área de atuação da equipe, identificando grupos, famílias e 

indivíduos expostos a riscos e vulnerabilidades. 

B) Realizar busca ativa e notificar doenças e agravos de notificação compulsória e de outros agravos e situações de 

importância local. 

C) Realizar medidas de promoção da saúde. 

D) Indicar, de forma compartilhada com outros pontos de atenção, a necessidade de internação hospitalar ou domiciliar. 
E) Praticar cuidado familiar e dirigido a coletividades e grupos sociais que visam propor intervenções as quais influenciem os 

processos de saúde-doença dos indivíduos, das famílias, coletividades e da própria comunidade. 
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24. Segundo a Política Nacional de Atenção Básica, sobre as condições necessárias à implantação da Estratégia de 

Agentes Comunitários de Saúde, analise os itens abaixo: 
 

1 – A existência de uma Unidade Básica de Saúde, inscrita no sistema de Cadastro Nacional vigente, que passa a ser a 
UBS de referência para a equipe de agentes comunitários de saúde. 

2 – A existência de um enfermeiro para até, no máximo, 12 ACS e, no mínimo, 04, constituindo, assim, uma equipe de 

Agentes Comunitários de Saúde. 

3 – As equipes de ACS deverão realizar suas atividades de forma itinerante, desenvolvendo ações na rua, em instalações 

específicas e também nas instalações de Unidades Básicas de Saúde do território onde está atuando.  
4 – O cumprimento da carga horária integral de 40 horas semanais por toda a equipe de agentes comunitários, composta 

por ACS e enfermeiro supervisor. 

5 – Cada ACS deverá ter uma microárea sob sua responsabilidade, cuja população ultrapasse 750 pessoas.  

 
Estão CORRETOS 

 

A) 1 e 2. B) 2 e 3. C) 3 e 4. D) 4 e 5. E) 1 e 5. 

 

25. Assinale a alternativa que NÃO se refere a uma atribuição do Agente Comunitário de Saúde. 
 

A) Trabalhar com adscrição de famílias em base geográfica definida, a microárea.  

B) Cadastrar todas as pessoas de sua microárea e manter os cadastros atualizados. 

C) Realizar atividades programadas e de atenção à demanda espontânea. 

D) Orientar as famílias quanto à utilização dos serviços de saúde disponíveis. 

E) Participar do gerenciamento dos insumos necessários ao adequado funcionamento da UBS. 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 
26. Sobre o processo de reforma da assistência psiquiátrica no Brasil, é INCORRETO afirmar que 

 

A) o Movimento dos Trabalhadores de Saúde Mental (MTSM) caracterizou-se pelas críticas ao hospitalocentrismo, às más 

condições de trabalho e de tratamento e à privatização da assistência. 

B) uma de suas propostas fundamentais é o projeto terapêutico ancorado na ideia de reinserção social, o qual permita a 

afirmação da autonomia e cidadania do portador de transtorno mental. 

C) se priorizou a criação de serviços substitutivos aos hospitais psiquiátricos, como os Centros de Atenção Psicossocial 

(CAPs), leitos em hospitais gerais e residências terapêuticas. 

D) o sistema manicomial, implantado após a reforma psiquiátrica, visa ao cuidado humanizado; assim, desvincula-se do 
anterior, que era pautado na lógica da hierarquia, da opressão e do controle. 

E) com o processo de desinstitucionalização, busca-se deslocar o centro da atenção da instituição para a comunidade, distrito, 

território, e, assim, resgatar a existência global e social do sujeito. 

 

27. Sobre o conceito e o contexto da aplicabilidade do processo de desinstitucionalização, tal qual proposto e efetivado a 

partir da reforma psiquiátrica no Brasil, é CORRETO afirmar que 

 

A) faz uma crítica ao sistema psiquiátrico tradicional, especialmente na centralização da atenção na assistência hospitalar, 

todavia, salvaguarda o saber sociocultural e organicista que o legitima. 

B) é baseado na psiquiatria preventiva, a qual enfatiza os objetivos administrativos (redução dos custos da assistência privado), 

o que permite uma real transformação da natureza assistencial. 

C) confronta os segmentos conservadores, resistentes a qualquer ideia sobre direitos de grupos minoritários, os quais, também, 
pleiteiam a saúde como um direito universal ao invés de um bem. 

D) busca a superação do ideal de positividade absoluta da ciência moderna em sua racionalidade de causa e efeito, voltando-se 

para uma intervenção na qual a assistência é um processo histórico. 

E) visa ao deslocamento do centro da atenção da instituição para a comunidade, distrito, território, mediante programas 

filantrópicos promovedores da inclusão social dos portadores de transtornos. 

 

28. Considerando os fundamentos que orientam a intervenção psicológica na atenção básica, particularmente no 

âmbito da saúde mental, como nos CAPs, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas verdadeiras e F nas falsas. 

 

( ) A modalidade de atendimento clínico-psicológico ao sujeito-social tem como eixo central a realização de uma ação 
terapêutica direcionada, prioritariamente, às abordagens de curto prazo, sendo seu objetivo maioro bem-estar e a 

melhor inserção social do usuário. 
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( ) O enquadre pode variar em harmonia com a demanda e com a necessidade de cuidados complementares que 

requeiram uma conexão intra e/ou interinstitucional, como apoio para inserção social, visita domiciliar, ações 

jurídicas etc. 

( ) O processo psicoterápico, com enfoque psicossocial, pressupõe uma prática complexa, articuladora de saberes e 

fazeres, numa relação autocrática entre profissionais e profissionais e usuários, segundo o contexto sócio-histórico. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) V, F, F 
B) F, F, V 

C) V, V, F 

D) F, V, F 

E) V, V, V 

 

29. Segundo Minuchin (1980), temos a seguinte descrição da dinâmica familiar: Os(As) __________ de um subsistema 

são as regras que definem quem e como se participa de cada subsistema. Para que o funcionamento familiar seja 

adequado, tais __________ devem ser nítidos(as). Quando os(as) __________ são difusos(as), as famílias são 

aglutinadas; quando rígidos(as), são desligadas (Adaptado de Carneiro, 1996). Assim, segundo o enfoque do autor, 

assinale a alternativa cujo conceito preenche, CORRETAMENTE, as lacunas da descrição. 

 
A) Estruturas 

B) Fronteiras 

C) Sintomas 

D) Feedbacks 

E) Fantasias 

 

30. Analise a seguinte descrição: É comum verificar-se, na prática clínica, o efeito benéfico da atenção dispensada pelos 

familiares aos doentes em termos de favorecer as condições necessárias para o seu bem-estar e reabilitação física e 

ou mental, levando a crer que podem, de fato, substituir ou compensar as ameaças ou as perdas efetivas resultantes 

do adoecimento, predizendo, assim, um bom ajustamento e uma boa adaptação à situação vivenciada por aquele 

membro (Adaptado de Ribeiro, 2000). Essa descrição, no âmbito do processo saúde-doença, ressalta a importância 

da abordagem da família como uma organização. 

 

A) Articuladora da intersetorialidade. 

B) Estabilizadora da coesão grupal. 

C) Propiciadora do suporte social. 

D) Veiculadora da socialização. 

E) Promotora do empoderamento. 

 

31. No âmbito da teoria psicanalítica, segundo Freud, a constituição do Supereu, e, também, do Ideal de eu, que 

acarreta a introjeção da lei como instância simbólica reguladora do desejo, ocorre na(o) 

 

A) fase anal. 
B) transição da fase anal para a fase fálica. 

C) período de latência. 

D) fase fálica. 

E) transição do período de latência para a fase fálica. 

 

32. Leia a seguinte afirmação: “Para Lacan, o Estádio do Espelho é uma concepção sustentada pela ideia da 

antecipação do psicológico ao biológico, antecipação necessária por causa da insuficiência ocasionada pela 

mielinização do sistema nervoso (fetalização). Como consequência dessa prematuração específica do ser humano, há 

uma antecipação do _________________ que leva à constituição do _________________ (Adaptado de Leite, 2010). 

 

Assinale a alternativa cujos termos completam as lacunas 

 

A) Simbólico – Isso (Id) 

B) Simbólico – Supereu - (Superego) 

C) Imaginário – Ideal de eu (Ideal de ego) 

D) Real – Eu ideal (Ego ideal) 

E) Imaginário – Eu 
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33. Sobre as mudanças corporais vividas pelo adolescente, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) O processo de adolescer compreende a conjunção das alterações biológicas típicas da puberdade com as vivências 

psicológicas e sociais que ocorrem durante essa fase do desenvolvimento. 

B) A dificuldade de apreensão da imagem corporal, como observado na anorexia, é, fundamentalmente, desencadeada pelos 

padrões idealizados de beleza impostos socialmente. 

C) As mudanças vividas no próprio corpo (luto pelo corpo) são fontes de angústia e, como tais, podem se associar a 

sentimentos/vivências de despersonalização. 

D) As mudanças corporais são angustiantes porque promovem o confronto do sujeito com o real do sexo, e, assim, com a 

possibilidade de colocar em ato o desejo edípico. 
E) As mudanças corporais, no que impõe a transição entre a perda do corpo infantil e a conquista do corpo adulto, suscitam 

vivências afetivas ambíguas, caracterizadas por certa labilidade afetiva. 

 

34. Sobre o climatério, analise as seguintes afirmativas e coloque V nas verdadeiras e F nas falsas. 

 

( ) Representa a transição do período reprodutivo para o não reprodutivo, tendo seu início e término aproximadamente 
entre 40 e 65 anos. 

( ) Corresponde, geralmente, a um período crítico marcado por estabilidade hormonal e emocional, podendo ocasionar 

impacto sobre a qualidade de vida da mulher. 

( ) Fatores biopsicossociais determinam a ocorrência de manifestações psíquicas, exteriorizadas por irritabilidade e 

nervosismo, mas dissociadas de ocorrências, como depressão e ansiedade. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 
 

A) V, F, F 

B) F, F, V 

C) V, V, F 

D) F, V, F 

E) V, V, V 

 

35. Sobre a gravidez, é INCORRETO afirmar que 
 

A) é um período do ciclo vital, biologicamente determinado, que envolve características biopsicossociais. 

B) marca a assunção de um novo papel social, sem que haja a mudança da identidade feminina. 

C) compreende, pelas transformações que ocorrem, vivências ambivalentes de amor/ódio sobre o bebê. 

D) evidencia um comportamento subjetivo, mas não instintivo, influenciado por fatores sociais e culturais. 

E) sua veiculação a fantasias inconscientes pode ser observada em ocorrências, como a depressão pós-parto. 

 

36. Sobre a psicose pós-parto, temos as seguintes afirmações: I– pode ocorrer tanto em mulheres primíparas como 

multíparas, II–os sintomas eclodem dias após o parto, e, em geral, até oito semanas, III– pode levar a gestante ao 

acometimento do suicídio ou do infanticídio e IV– compreende conteúdos delirantes, além de alucinações ocasionais 

e V– deve-se fazer o diagnóstico diferencial em relação ao transtorno psicótico decorrente de uma condição médica 

geral ou da indução por alguma substância. Dessa forma, com a análise de cada afirmação, temos que 
 

A) apenas I, III e IV são verdadeiras. 

B) apenas II, III e V são verdadeiras. 

C) apenas III, IV e V são verdadeiras. 

D) apenas II, IV e V são verdadeiras. 

E) I, II, III, IV e V. 
 

37. O processo de envelhecimento envolve ajustamentos individuais face à ocorrência de mudanças no self (Neri & 

Texeira, 2008). Assinale a alternativa que, INCORRETAMENTE, identifica uma dessas mudanças. 
 

A) Alterações corporais, cognitivas e emocionais 

B) Diminuição de expectativas pessoais e sociais 

C) Reorganização das relações interpessoais 

D) Modificações na participação na vida social 

E) Alterações na inserção social laborativa 
 

38. Um dos transtornos possíveis de acometer o idoso é a demência. Considerando aquela do tipo Alzheimer, assinale a 

alternativa cujo sintoma está INCORRETAMENTE associado ao seu diagnóstico. 
 

A) Afasia 

B) Apraxia  D) Perturbação do funcionamento executivo 

C) Agnosia E) Alucinações 
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39. Na psicopatologia, para tipificarmos um transtorno específico, é preciso observar certos critérios clínicos. Assim, 

assinale a alternativa cujo critério não se inclui dentre esses necessários. 

 

A) Fatores causais (etiologia) 

B) Curso de evolução relativamente homogêneo 

C) Taxas de prevalência e mortalidade típicas 

D) Mecanismos psicológicos ou psicopatológicos típicos 

E) Repostas a tratamentos previsíveis 

 

40. Sobre a esquizofrenia, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) Raramente ocorre antes da puberdade e acima dos 50 anos. 

B) Dentre os sintomas que lhes são típicos, temos a alucinação e o delírio. 

C) A taxa de prevalência apresenta-se próxima de 30 % da população. 

D) É igualmente prevalente entre homens e mulheres. 

E) Uma de suas principais causas de mortalidade é o suicídio. 

 

41. Em relação aos pensamentos presentes no Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC), assinale a alternativa que o 

caracteriza INCORRETAMENTE. 

 

A) Tal qual na inserção de pensamentos (delírio), são percebidos como uma imposição externa. 

B) São intrusivos, inadequados e recorrentes, causando acentuada ansiedade ou sofrimento. 
C) Não são meras preocupações excessivas com problemas da vida real ou cotidiana. 

D) O paciente tenta, sem sucesso, evitar tais pensamentos com outros pensamentos ou ações. 

E) Muitas vezes veem associados a imagens ou impulsos geradores de angústia e ansiedade. 

 

42. Considere a seguinte descrição: Os grandes filósofos, sobretudo a partir de Descartes, construíram a ideia do sujeito 

como um indivíduo portador de uma substância a priori. Com Descartes, temos a identificação dessa substância, ou 

seja, a(o) ___________, a(o) qual marcará o advento da concepção psicológica da subjetividade na modernidade, 

que, inclusive, servirá de contraponto à loucura (Adaptado de Nadir, 2007). Assinale a alternativa que, completando 

a lacuna, identifica, segundo Descartes, a substância caracterizadora da subjetividade humana. 

 

A) Desejo B) Linguagem C) Emoção D) Racionalidade E) Consciência 
 

43. Considere o depoimento: É engraçado, o homem chega em casa, tá cansado, vai dormir. A mulher chega em casa 

cansada e vai ver se o menino fez a tarefa, vai ver se as coisas estão prontas; quando tem uma coisa errada, é a 

mulher que tem que resolver. Onde moro, a mulher é muita coisa: sexo, mãe, trabalhadora, religiosa, dona de casa e 

tantas mais. Uma mulher não é igual à outra, mas tem muito de igual. E o homem pode mais (Adaptado de Filho & 

Martins, 2008).  

 Em função da análise desse depoimento, vemos que subjetividade também é veiculada ao(s) 

 

A) determinismo inconsciente que se sobrepõe aos processos conscientes. 

B) processo histórico e às relações de poder constitutivas do sujeito. 

C) processos cognitivos e sua influência na formação das atitudes sociais. 

D) processamento estímulo-resposta como fator determinante do comportamento. 
E) processos mentais como instância de compreensão da subjetividade individual. 

 

44. Contrapondo-se às práticas clínicas tradicionais (ou clássicas) e às práticas denominadas de emergentes (ou atuais), 

diríamos que essas últimas, diferentemente das primeiras, visam ao(à) 

 

A) estabelecimento de uma escuta sustentada na veiculação do sujeito ao seu contexto social. 

B) favorecimento, mediante uma postura ativa, da ideologização da relação terapeuta-cliente. 

C) direcionamento do foco da escuta terapêutica para o sofrimento enquanto conflito intrapsíquico. 

D) reorganização dos mecanismos psíquicos de ajustamento do sujeito às demandas da realidade. 

E) elaboração dos conflitos psíquicos mediante a recusa dos seus determinantes socioculturais. 

 

45. Na clínica, qualquer que seja o contexto de uso e a abordagem teórica, tem-se, sempre, o objetivo de 

 

A) promover a adaptação do sujeito à realidade. 

B) favorecer, mediante o aconselhamento, a solução dos conflitos imediatos. 

C) permitir que o sujeito apreenda e enfrente sua condição de sofrimento. 

D) focalizar a abordagem de determinado sintoma para cessar seus efeitos. 

E) elaborar a definição de estratégias emocionais e cognitivas para a tomada de decisões. 
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46. Considerando a relação entre abordagem clínica da Psicanálise, em sua forma clássica, e aquela proposta pela 

abordagem denominada de Terapia Breve, é CORRETO afirmar que essa última privilegia o(a) 

 

A) expressão do sujeito do inconsciente para a emergência do desejo recalcado. 

B) submissão da pulsão de morte, orientada pelo princípio de constância, ao princípio de realidade. 

C) elaboração da relação conflituosa do Id (desejos) com o Superego (imperativos morais). 

D) fortalecimento dos sintomas mediante o ajustamento destes à consciência moral do Superego. 

E) fortalecimento do Ego em sua função defensiva/adaptativa para resolução dos conflitos. 

 

47. Após o término de determinada entrevista clínica, o cliente/paciente afirma: Senti que o Psicólogo entendeu 

observa-me de uma maneira única, conforme minha maneira peculiar de perceber e sentir as pessoas e os 

acontecimentos. Houve uma proximidade e compartilhamento entre nós.  

 Segundo essa afirmação, é CORRETO afirmar que a relação terapêutica estabelecida é a do tipo 

 

A) Empática. B) Transferencial. C) Rapport. D) Feedback. E) Neutralidade. 

 

48. Considerando a escuta clínica, segundo a abordagem fenomenológica de Rogers, assinale a alternativa 

INCORRETA. 

 

A) O indivíduo vive segundo uma tendência à autorrealização que lhe permite o amadurecimento. 

B) A aceitação incondicional pelo terapeuta cria a atmosfera para o autorrelato livre e autêntico. 
C) O organismo não é passivo à realidade, a qual resulta, também, de suas experiências subjetivas. 

D) O desajustamento decorre da tensão conflitiva oriunda das experiências inconscientes e significativas. 

E) Os valores de um organismo podem ser experimentados diretamente ou introjetados na relação com outros. 

 

49. Para a gravura abaixo, considere os seguintes dados: I – o homem e a mulher tiveram um primeiro casamento, II – 

o menino é filho da mulher, e a menina, do homem, dos seus primeiros casamentos, III – os idosos são o pai e a mãe 

do homem e IV – o casal não tem e não terá outros filhos: 

 

 
 

Podemos caracterizar esse arranjo familiar como 
 

A) Monoparental e nuclear. 

B) Nuclear e anaparental.  D) Pluriparental e anaparental. 

C) Anaparental e extenso. E) Extenso e pluriparental. 

 

50. Sobre o modelo tradicional de família no Brasil, especialmente aquele que vigorava legalmente até a constituição de 

1988, considere as seguintes características: I – hierarquizado, II – patriarcal, III– procriativo e IV– dissolúvel. 

Dessa forma, para esse modelo, afirma-se que 

 

A) apenas I, II e III, são verdadeiras. 

B) apenas I e II, são verdadeiras. 
C) apenas II e, III, são verdadeiras. 

D) apenas II e IV, são verdadeiras. 

E) I, II, III e IV, são verdadeiras. 
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ATENÇÃO 

 

 

 Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o início da Prova. 

 Observe se o Caderno está completo. Ele deverá conter 50 (cinquenta) questões objetivas 

de múltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, versando sobre os conhecimentos 

exigidos para a área de sua opção. 

 Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gráfico que lhe cause dúvidas, 

informe, imediatamente, ao Fiscal. 

 Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espaços apropriados, o seu Nome 

completo, o Número do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federação e o 

Número de Inscrição. 

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões da Prova, você receberá um Cartão-

Resposta com seu Número de Inscrição impresso. 

 As bolhas do Cartão-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta 

esferográfica azul ou preta. 

 O tempo destinado à Prova está dosado, de modo a permitir fazê-la com tranquilidade. 

 Preenchido o Cartão-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 
 
 

BOA SORTE! 

 

 
  

 


