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PSICOLOGIA

( NOME DO CANDIDATO I( INSCRICAO
Nivel Sobre o material recebido pelo candidato
SUPERIOR v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,

vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricao em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeracédo e se a profissdo corresponde aquela para a

qual vocé se inscreveu.

eliminacdo do candidato.

Lembre-se de marcar o preenchidas da seguinte maneira: ®
nimero acima na folha

de respostas!

PROVA v O ndo cumprimento a qualquer uma das determina¢des constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrer4 na

#" Sobre o material a ser devolvido pelo candidato
v O Unico documento valido para avaliacédo é a Folha de Respostas.
v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e

ao numero de inscrigdo. As respostas as questdes objetivas devem ser

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido

ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Q Sobre a durag&o do exame e a permanéncia na sala

v' O prazo de realizagdo do exame é de 4 horas, incluindo a marcacdo da

Folha de Respostas.

v Apés 60 (sessenta) minutos do inicio do exame, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicacdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questbes e
nenhum tipo de anotagéo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo do exame

estabelecido em edital.
Fraudar ou tentar fraudar

Concursos Publicos é Crime! v Os trés ultimos candidatos s6 poderdo retirar-se da sala juntos, apés
Previsto no art. 311 - A do assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.
Cdédigo Penal

«l Sobre a divulgacdo dos Cadernos de Questdes e dos Gabaritos

v Os Cadernos de Questdes e os Gabaritos Preliminares estardo

disponiveis no site do Enare

no endereco eletrbnico

https://enare.ebserh.gov.br, conforme previsto em Edital.
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Competéncias (conhecimentos,
habilidades, atitudes) Comuns

1

Considerando o contexto da histéria das
politicas de salde no Brasil, assinale a
alternativa que apresenta caracteristicas
pertinentes ao periodo que corresponde ao
final do império e a primeira republica.

(A) Foi um periodo baseado no autoritarismo e
privatizacdo dos recursos de saude, visando
principalmente  fortalecer 0os  moldes
capitalistas.

(B) Teve como momento marcante a criagdo do
INPS em 1946, para racionalizagéo
administrativa da assisténcia médica e
cobertura previdenciaria.

(C) Nesse periodo, havia privilegiamento da
pratica médica individual, assistencialista e
especializada em detrimento as acgbes de
salude publica que ocorreram a partir de
1974.

(D) Foi um periodo apoiado no desenvolvimento
de terceirizacdo da prestacdo de servicos
médicos devido a incapacidade da rede
prépria do Estado em fornecer assisténcia
adequada a saude.

(E) Nesse periodo, o0s servicos médicos
hospitalares estavam nas maos de entidades
filantropicas, como as Santas Casas, que
tinham hospitais em diversas cidades.

2

Na composi¢cdo originaria do movimento
sanitario no Brasil, podem ser identificadas
trés vertentes principais, sendo que a
primeira vertente, caracterizada por difundir a
teoria da medicina social, € constituida por

(A) médicos residentes e renovagdo estudantil.

(B) movimento estudantil e centro brasileiro de
estudos de salde.

(C) profissionais da éarea de saude coletiva e
academia.

(D) unido nacional de estudantes e movimento
Brasil livre.

(E) liga académica de saude e movimento liberal
estudantil.

3

E possivel afirmar que os principais
desdobramentos da oitava Conferéncia
Nacional de Saude foram a constituicdo da
Comissdo Nacional da Reforma Sanitaria
(CNRS) e a conformacéo do(a)

(A) Plenéria Nacional de Saude.
(B) Pacto pela Saude.

(C) Constituicéo Federal de 1986.
(D) Norma Operacional de Saude.
(E) Alianga Democrética em Saude.

4

O arranjo institucional do SUS prevé uma
série de instancias de negociacdo e
estabelecimento de pactos, envolvendo
diferentes niveis gestores do sistema e
diversos segmentos da sociedade. Tal
arranjo permite que varios atores — mesmo o0s
néo diretamente responsaveis pelo
desempenho de funcbes tipicas da gestéo
dos sistemas - participem do processo
decisorio sobre a politica de saude. Assim, é
possivel afirmar que, na estrutura decisoéria e
institucional do SUS, a representacdo dos
gestores na esfera MUNICIPAL se d& por
meio do(a)

(A) Conass.
(B) Comisséo Bipartite.
(C) Comam.
(D) Cosems.
(E) Comisséao Tripartite.

PSICOLOGIA
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5

As bases legais sobre a participacdo social
no SUS foram promulgadas em 1990 na Lei
Organica da Saude (LOS). E importante
registrar que a LOS foi editada apés
importantes vetos do governo em uma
atmosfera muito nebulosa quanto a
efetivacdo das conguistas constitucionais. A
lei n° 8.080/90 reafirma, no seu artigo 7°, a
participacdo social como um principio para o
SUS e a lei n° 8.142/90, no seu artigo 1°,
define que

(A) o orcamento da seguridade social destinara
ao Sistema Unico de Saude (SUS), de
acordo com a receita estimada, 0S recursos
necessarios a realizagdo de suas
finalidades.

(B) as acles e servicos publicos de saude e os
servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS) sejam deliberados pelo
conselho social de saude.

(C) a formulacdo da politica de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos e outros
insumos de interesse para a saude e a
participacdo na sua producédo fique a cargo
do conselho nacional de saude.

(D) sem prejuizo das funcdes do poder
legislativo, sejam criados os conselhos e as
conferéncias de saude como forma de
instituicdo de participagdo da comunidade na
gestdo do SUS.

(E) a assisténcia as pessoas, por intermédio de
acOes de promocao, protecdo e recuperacao
da saude, seja realizada sob fiscalizacdo dos
respectivos conselhos de salde.

6

Os gestores de uma regido de saulde
realizaram planejamento regional integrado
para a elaboragdo do contrato organizativo da
acao publica, que tem a funcdo de definir
entre o0s entes federativos as suas
responsabilidades no SUS, sendo um
instrumento

(A) juridico que explicita 0s compromissos
pactuados em cada regido de saude.

(B) de hierarquizacdo dos prestadores de saude
conveniados ao SUS.

(C) de coleta de dados para o planejamento
local de saude.

(D) para capacitacdo dos entes federativos na
organizacao da atengdo basica.

(E) de alocagdo de recursos centralizado na
esfera federal de Governo.

7
Os académicos da residéncia
multiprofissional realizaram, junto aos

profissionais das regionais de saude, um
evento para capacitar secretarios municipais
de saude sobre o processo de regionalizagéo
e explicaram que a regionalizagdo em saude
tem como finalidade

(A) implantar politicas de saude inclusivas e
garantir ambiente acolhedor nas unidades de
saude.

(B) conduzir a implantagdo dos modelos de
atencdo em salude mais adequados a
realidade da populacéo.

(C) organizar os servicos de saude em cada
regido, para que as pessoas possam ter
acesso a todos os tipos de atendimento
ofertados.

(D) estratificar os niveis de atengdo em saude
para garantir principalmente as agbes de
atencao primaria em saude em cada regido.

(E) delimitar as regifes de saude para garantir o
acesso aos servicos de saude a populacdo
com baixa renda.

PSICOLOGIA
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8

Atravessamos uma crise sem precedentes na
histéria do Sistema Unico de Saude. Para além
dos tantos desafios enfrentados no cotidiano,
com a pandemia da covid-19 a situacdo se
agrava, acarretando sobrecarga ainda maior
para o sistema de salde, concretizando a
urgéncia de uma organizacdo do servico em
Redes de Atencdo a Saude (RAS). Assim, como
uma das caracteristicas das RAS, tem-se

(A) que o conhecimento e a acdo clinica
sao concentrados nos profissionais,
principalmente médicos.

(B) o aumenta a énfase nas acbes de saude
curativas e que visam a reabilitacdo.

(C) que os servicos especializados devem ser
desconcentrados para garantir igualdade.

(D) que a forma de reagdo do sistema a
demanda é reativa e episddica.

(E) que a coordenacdo da atencdo se da por
meio da atencao priméria em saude.

9

A queda dos indicadores de incidéncia,
mortalidade e ocupacdo de leitos de UTI,
decorrentes da pandemia da Covid-19, vem
configurando um cenario que pode ser
resultado do avan¢co da campanha de
vacinagdo que ocorre no pais. Com base no
exposto e considerando os conceitos da
epidemiologia, qual alternativa refere-se a
definicdo de incidéncia?

(A) Possibilidade de adoecimento por
determinado agente, fator de risco ou
conjunto de causas.

(B) Frequéncia com que surgem novos casos de
uma doenga em um intervalo de tempo.

(C) Numero de casos existentes de uma doencga
em um dado momento.

(D) Taxa de portadores de determinada doenca
em relacdo a populacao susceptivel.

(E) Relacdo entre frequéncias atribuidas de
determinado evento, sendo que, no
numerador, € registrada a frequéncia
absoluta do evento.

10

Os anos de 2020/2021 foram marcados pela
Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) decorrente da pandemia
de Coronavirus. Nesse contexto, para o
enfrentamento das emergéncias em saude
publica nas diferentes esferas de gestédo, o
sistema de salde conta com uma rede
integrada de unidades de alerta e resposta,
denominadarede

(A) Cievs.
(B) Sinan.
(C) Sia-SUS.
(D) Rename.
(E) Renases.

11

Sdo competéncias da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), EXCETO

(A) coordenar o Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria.

(B) gerenciar as Operadoras de Planos de
Salde e a capacidade de qualificacdo da
propria funcdo reguladora em consonancia
com os preceitos do SUS.

(C) estabelecer normas e padrdes sobre limites
de contaminantes, residuos  toxicos,
desinfetantes, metais pesados e outros que
envolvam risco a saude.

(D) conceder registros de produtos, segundo as
normas de sua area de atuacao.

(E) estabelecer normas, propor, acompanhar e
executar as politicas, as diretrizes e as
acOes de vigilancia sanitéaria.

12

Um grupo de profissionais de saude, que
trabalha em uma Equipe de Saude da Familia
e utiliza o modelo explicativo e as acdes
propostas por Leavell e Clark sobre o
potencial das acdes no ambiente e nos
estilos de vida na prevencdo de doencas,
sabe que, ao realizar as atividades propostas
pela equipe de promocdo em saude, estas
ocorrem no periodo de

(A) prevengédo secundaria.
(B) protecéo especifica.
(C) reabilitacéo.

(D) diagnéstico precoce.
(E) pré-patogénese.

PSICOLOGIA
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13

A Politica Nacional de Atencdo Basica tem na
Saude da Familia sua estratégia prioritaria
para expansdo e consolidacdo da Atencdo
Basica, sendo uma de suas diretrizes

(A) aindivisibilidade do cuidado.

(B) o apoio ambulatorial.

(C) as acbes solidarias.

(D) a populacédo adscrita.

(E) a gestao de apoio a infraestrutura.

14

Os residentes, juntamente com o0sS
profissionais do pronto atendimento de um
hospital universitario, realizaram um
cronograma de atividades para 0s
profissionais do setor, com enfoque na
Educacédo Permanente, a qual

(A) é uma estratégia descontinua de
capacitacdo com rupturas no tempo: com
cursos periodicos sem sequéncia constante.

(B) representa uma continuidade do modelo
escolar ou académico, centralizado na
atualizacdo de conhecimentos.

(C) incorpora o ensino e o aprendizado a vida
cotidiana das organizacbes e as praticas
sociais e laborais.

(D) tem enfoque disciplinar,
didadtico e baseado em
transmissé@o de conhecimento.

(E) conceitua tecnicamente a pratica enquanto
campo de aplicagdo de conhecimentos
especializados.

em ambiente
técnicas de

15

Uma equipe de saude interdisciplinar
desenvolve, em espacos de atencao a saude
mental, uma atuacdo integrada da equipe,
valorizando outros aspectos além do
diagnéstico psiquiatrico e da medicacao no
tratamento dos usuarios, que é definida,
dentro da Politica Nacional de Humanizacéo,
como

(A) projeto terapéutico singular.

(B) programa saude para todos.

(C) ambiéncia.

(D) modelo de gestdo em saude mental.
(E) praticas integrativas de saude coletiva.

16

A discriminacdo por orientacdo sexual e por
identidade de género incide na determinagéo
social da saude, no processo de sofrimento e
adoecimento decorrente do preconceito e do
estigma social reservado as populacdes de
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais/outros. Assim, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), a Politica
Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(Politica Nacional de Saude Integral LGBT) é
instituida pela portaria n°®

(A) 2.537/2003.
(B) 2.132/2006.
(C) 2.221/2008.
(D) 2.836/2011.
(E) 2.754/2015.

17

Ao realizar a avaliagdo normativa, ao
verificarmos os recursos de uma intervencao,
assim como sua organizacdo para saber se
0s recursos serdo suficientes para oferecer o
leque completo de servigos prestados, faz-se
uma apreciacéo de

(A) processo.
(B) resultado.
(C) satisfacéo.
(D) obijetividade.
(E) estrutura.

18

A seguir, sdo citados alguns conceitos-chave
da Classificagcdo Internacional de Seguranca
do Paciente da Organizacdo Mundial da
Saude. Assinale a alternativa que apresenta
corretamente um desses conceitos.

(A) Dano - probabilidade de um incidente
ocorrer.

(B) Incidente — comprometimento da estrutura
ou funcado do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo.

(C) Circunstancia NotificAvel — incidente que
atingiu o paciente, mas ndo causou dano.

(D) Evento Adverso — incidente que resulta em
dano ao paciente.

(E) Risco — evento ou circunstancia que poderia
ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessario ao paciente.

PSICOLOGIA
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19

O termo “modelo assistencial” é utilizado
com diversas variagdes terminoldgicas. Uma
delas, utilizada por Merhy, é a denominacao
de “modelo tecnoassistencial” que por sua
vez, desigha um processo composto por
“tecnologias do trabalho em saude” e a
assisténcia, como uma “tecnologia do
cuidado”, operada por trés tipos de arranjos
tecnologicos, sendo eles as tecnologias:

(A) leves, leve-duras e duras.

(B) compactas, estruturais e reclusas.
(C) construtivas, distributivas e analistas.
(D) primérias, secundarias e terciarias.
(E) rasas, intermediérias e terminais.

20

Mauricio é residente em um hospital publico
e, na sua atuacdo profissional, sempre
reconheceu seu dever em ajudar o outro,
considerando que, maximizando o bem do
outro, possivelmente reduziria o mal. Além
disso, na sua atuacdo profissional, sempre
foi comprometido a avaliar riscos e
beneficios aos quais 0s seus clientes estéo
expostos ao se decidir por determinados
procedimentos. Pode-se relacionar a atitude
de Mauricio ao que, em Bioética, se conhece
por Principio do(a)

(A) Indiligéncia.

(B) Autonomia.

(C) Equidade.

(D) Beneficéncia.

(E) Nao maleficéncia.

Competéncias (Conhecimentos,
habilidades, atitudes) Especificas

21

Considere o seguinte relato: “Um psicélogo
recém-contratado pela prefeitura é alocado
em uma Unidade Basica de Saude da periferia
da cidade. Assim que chega a unidade, é
recebido com grande expectativa por toda a
equipe técnica (Agentes Comunitarios de
Saude, Equipe Médica e de Enfermagem,
Assistente Social) para que ele ‘dé conta da
grande demanda de saude mental do
territério, que inclui problemas com alcool,

transtornos mentais, violéncia urbana’,
enfatizando a grande procura  por
atendimento de psicoterapia individual”.

Diante da situacdo hipotética qual das
alternativas se apresenta como mais
adequada a esse contexto de atuagao?

(A) Organizar trabalhos em grupos
psicoterapéuticos na unidade conforme as
demandas apresentadas: uso abusivo de
alcool, saude mental e violéncia.

(B) Organizar a demanda por areas, encaminhar
as queixas de uso abusivo de alcool para o
CAPS Ad, atendimento de psicoterapia para
0s casos de transtornos mentais e/ou para o
CAPS, conforme Estratificagdo de Risco em
Saude Mental e desenvolver acdes de
promocéo da cultura da paz no territorio.

(C) Diante da alta demanda para atendimento,
instrumentalizar a equipe para que ela
também seja apta e co-responsavel por
realizar acolhimento das demandas de
saude mental.

(D) Articular acdes da unidade com acgbes e
servigos no territdrio e Clinica Ampliada com
a equipe.

(E) Articular parcerias com clinicas escolas de
psicologia, ambulatérios de saude mental,
organizacdes ndo governamentais a fim e de
ampliar o acesso ao atendimento de
psicologia da populacgéo.

PSICOLOGIA
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Em relacdo ao movimento da Luta
Antimanicomial, € correto afirmar que

(A) A Reforma Psiquiatrica defende o cuidado
em liberdade priorizando servicos
substitutivos, sem negar, todavia, a
relevancia da instituicdo hospital psiquiatrico
em situagOes de crise, desde que esse seja
humanizado.

(B) O processo de desinstitucionalizacéo
também pode ser denominado como
desospitalizacdo, pois de forma literal se
refere ao fechamento de hospitais
psiquiatricos.

(C) Suas primeiras experiéncias emergiram apos
a 22 Guerra Mundial das quais se destacam
trés importantes grupos: a Comunidade
Terapéutica e a Psicoterapia Institucional; a
Psiquiatria de Setor e a Psiquiatria
Preventiva; e a Antipsiquiatria e a Psiquiatria
Democrética.

(D) No processo de desinstitucionalizacdo, as
internacBes psiquiatricas repetidas e de
curta duracdo se configuram como uma
estratégia viavel a substituicdo das
internagdes psiquiatricas de longa duragéo.

(E) A Contrarreforma  Psiquiatrica €é um
movimento contemporaneo que tem como
principal objetivo a continuidade do projeto
da Reforma Psiquiatrica, em consonéancia
com seus pressupostos epistemoldgicos.

23

Assinale a alternativa correta em relacdo a
Politica Nacional de Humanizac&o (PNH).

(A) Configura-se como um Programa
coordenado pela Atencdo Basica com
diretrizes especificas aos diferentes niveis
de atencdo.

(B) Na definicdo de diretrizes por nivel de
atencdo, estabelece-se a Classificacdo de
Risco na Urgéncia e Emergéncia.

(C) O acolhimento € ferramenta fundamental
para a PNH e se refere ao momento inicial
de todo atendimento em saude no qual se
inicia a construcdo do vinculo com o usuario
e a apreenséo de suas demandas.

(D) Sdo exemplos de agbes que equivalem a
PNH: a insercdo de terapias integrativas no
tratamento, agbes de promocao de saude no
territério, programa de aleitamento materno
e cuidados paliativos, entre outros.

(E) Ao integrar uma equipe multiprofissional,
almeja-se que o profissional de psicologia
assuma a responsabilidade por coordenar
acbes de humanizagcdo no cuidado em
saude, considerando as especificidades de
sua formacgé&o tedrica e técnica.

24

A avaliacdo psicolégica é um processo de
investigacado de fenémenos psicoldgicos cujo
objetivo é prover informacdes a tomada de
decisdes. Qual é a estrutura do documento
gue deve comunicar o resultado do processo
de avaliacéo psicolégica?

(A) Identificagdo; Descricdo da
Procedimento; Analise; Conclusao.

(B) Titulo, Nome da pessoa ou instituicdo
atendida; Nome do solicitante; Finalidade;
Descrigéo.

demanda;

(C) Identificacdo; Descricdio da demanda;
Procedimento; Analise; Conclusao;
Referéncias.

(D) Identificagdo; Descricdo da demanda;
Andlise; Concluséo; Referéncias.

(E) Titulo, Nome da pessoa atendida;
Finalidade; Informacbes sobre o]

atendimento.

PSICOLOGIA
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Sdo afirmativas corretas quanto as
especificidades da atuacdo do psicélogo no
ambito hospitalar, EXCETO

(A) além do atendimento prestado diretamente
ao usuario hospitalizado, o psicélogo
também realiza atendimento aos familiares
nesse contexto.

(B) ao identificar uma situacao de violéncia deve
realizar a notificacdo junto ao Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificacao.

(C) o atendimento psicolégico no ambito
hospitalar € realizado a partir da solicitacdo
da equipe do setor quando esta identifica a
necessidade de avaliacéo e/ou
acompanhamento psicolégico.

(D) ao atuar em equipes multiprofissionais o
psicologo deve manter registro do
acompanhamento em prontuario
multiprofissional.

(E) o psicélogo tem competéncia para participar
dos Protocolos de Morte Encefélica.

26

Considerando a estrutura, a organizacéo e o
fluxo da Rede de Salde, assinale a alternativa
correta.

(A) As Residéncias Inclusivas sdo importantes
dispositivos do Componente de Estratégia
de Desinstitucionalizacdo no ambito da Rede
de Atencao Psicossocial.

(B) O nivel de complexidade da Atencdo Basica

€ classificado como baixo em funcdo da
menor complexidade dos casos
acompanhados nesse ponto da rede em
relacdo aos outros.

(C) Séo alguns dos componentes da Rede de
Urgéncia e Emergéncia: Servico Movel de
Urgéncia e Emergéncia, Unidade de Pronto
Atendimento, Atencdo Bésica de Saude,
Componente Hospitalar e Componente
Domiciliar.

(D) A Atencdo Especializada é ordenadora da
rede de saude devido as suas
especificidades e competéncia na avaliacdo
de riscos, embora todos o0s pontos da
atencdo sejam co-responsaveis pelo cuidado
dos usuarios.

(E) A partir do instrumento de Estratificagdo de
Risco em Saude Mental é definido o servigco
— de baixa, média ou alta complexidade —
gue sera o responsavel pelo cuidado em
saude mental do usuario.

27

Sao acgbes pertinentes a Vigilancia em Saude,
EXCETO

(A) educacdo permanente para os profissionais
de salde e acdes de reestruturagdo do
trabalho.

(B) notificagdo de eventos adversos e queixas
técnicas relacionadas a equipamento
médico-hospitalar, imunoglobulinas, vacinas,
agrotoxicos, entre outros.

(C) monitoramento esporadico dos principais
determinantes de saude circunscrito a um
determinado local e periodicidade.

(D) acdes de prevengdo e promocdo de saude
no contexto da Atencéo Priméaria em Saude.

(E) acdes que visam a protecao e a recuperacao
de saude de agravos e riscos advindos do
trabalho.
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Sobre a avaliacdo de riscos em salde mental,
assinale a alternativa correta.

(A) A Estratificacdo de Risco em Saude Mental
deve ser feita por profissionais com
formacéo especifica em satde mental.

(B) Histéricos de violéncia e de tentativas de
suicidio sé8o considerados fatores de risco
guando presentes no ultimo ano.

(C) A familia e o uso de psicofarmacos séo
considerados fatores protetivos e 0 uso de
substancias psicoativas e a deficiéncia séo
consideradas fatores de risco.

(D) A Estratificagdo de Riscos em Saude Mental
tem como um dos objetivos o diagndstico
gue subsidiard a construcdo do Projeto
Terapéutico Singular de forma mais efetiva.

(E) A avaliacéo de risco é parte do processo de
intervencao psicolégica e pode ser realizada
sem o0 uso da Estratificacdo de Risco em
Saude Mental.

29

Considere o seguinte relato: “Usuario, 35
anos, busca atendimento na UBS sob a
queixa de ‘dificuldades para dormir,
episédios de sudorese e aperto no peito’ ha
cerca de 2 meses. Relata que reside sozinho,
trabalhna como motorista de transporte
publico em periodo integral, ndo mantém
outras atividades nem relagbes além do
trabalho, mantém contato esporadico com
sua familia. Apd6s o0 surgimento desses
sintomas passou a fazer uso de tabaco em
grande quantidade, diariamente”. Diante
dessas informacdes, qual deve ser a conduta
da equipe inicialmente de acordo com o
principio daintegralidade?

(A) Realizar Estratificagdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de médio ou alto risco,
realizar encaminhamento para servigo
especializado de saude mental para
acompanhamento multiprofissional.

(B) Realizar encaminhamento para atendimento
de psicoterapia na unidade e para consulta
médica para que o médico da saude da
familia avalie a necessidade de ansiolitico.

(C) Realizar encaminhamento para avaliacdo
médica a fim de eliminar a hip6tese de risco
para cardiopatia e em seguida para
avaliagdo psiquiatrica para investigagédo
diagnostica de transtorno mental.

(D) Realizar Estratificagdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de baixo risco, inserir 0
usuario nos programas disponiveis na
unidade, como: grupo de tabagismo, grupo
de saude mental e tratamento com
ansiolitico.

(E) Realizar acolhimento, se necessario em
mais de um atendimento, a fim de identificar
0s determinantes da situagdo de sofrimento
psiquico e avaliar riscos.
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Considere o seguinte relato: “Mae de crianga
de 9 anos busca atendimento de psicologia
no ambulatério de saude mental com
encaminhamento da escola no qual consta
‘dificuldade de aprendizagem, desatencgao,
irritabilidade, recusa em realizar as tarefas,
ndo domina a leitura e a escrita’”’. Diante da
demanda apresentada ao profissional de
psicologia no ambito da saude, qual das
alternativas a seguir apresenta a conduta
mais adequada?

(A) Realizar avaliacao psicoldgica da crianca e,
ao final do processo avaliativo, emitir
documento pertinente em devolutiva a
escola.

(B) Realizar avaliagdo psicopedagogica da
crianga, preferencialmente com a utilizagdo
de testes psicométricos, como o Wisc-V, a
fim de identificar possivel déficit cognitivo, e
assim definir o encaminhamento mais
adequado.

(C) Realizar orientagdo a mae, propor dialogo
com a escola com foco na compreensao do
contexto de ensino-aprendizagem e das

especificidades do desenvolvimento
humano.
(D) Realizar psicoterapia com a crianga

considerando sua vivéncia de sofrimento
psiquico diante das dificuldades escolares.

(E) Encaminhar a crianga para avaliacdo com
neuropsicoélogo infantil para que ele avalie a
necessidade de medicacédo diante da queixa
de déficit de atencao.

31

Considere o seguinte relato: “Crian¢a nasce
de 29 semanas e logo é transferida para a
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, seu
guadro clinico é considerado gravissimo. Os
pais da criangca manifestam importante
situacao de sofrimento e medo pela perda da
filha, expressam importante vinculo com ela.
Ap6s duas semanas de internacdo e
inumeras intervengfes clinicas, a equipe
médica constata a necessidade de realizacéo
de transfusdo de sangue na crianca em
carater urgente. Ao serem comunicados do
fato, os pais da criangca se negam alegando
gue esse procedimento fere os principios de
sua religido, mesmo compreendendo o0s
riscos e a gravidade do quadro da filha,
negam-se a aceitar a realizagdo do
procedimento. Diante do fato, a equipe
médica afirma que ndo poderd se abster de
realizar o procedimento sem o qual a crianca
tera grandes chances de evoluir a 6ébito”.
Diante da situacdo, considerando o
compromisso ético com a saude e vida da
crianca e do vinculo com a familia, qual das
alternativas a seguir se apresenta como mais
adequada para o psic6logo do setor?

(A) Apoiar a deciséo dos pais por compreender
que a religido é um importante fator protetivo
da familia e que sua crengca deve ser
respeitada.

(B) Acionar o servico social do hospital na
tentativa de sensibilizar os pais sobre a
importancia da realizacdo do procedimento,
devendo, em (ltimo caso, acionar o
Conselho Tutelar como forma de proteger a
crianga.

(C) Propor uma intervencdo entre a equipe
médica e a familia na tentativa de solucionar
o conflito.

(D) Incluir a autoridade religiosa no contexto da
intervencdo com a familia e a equipe na
busca pela compreensdo dos sentidos
atribuidos ao procedimento e valores
religiosos da familia.

(E) Apoiar a decisao da equipe médica quanto a
realizagdo da transfusdo dada sua urgéncia
e, posteriormente, acolher as angustias dos
pais diante desse conflito.
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Considere o seguinte relato: “Usuario, 20
anos, primeira internagdo em leito de hospital
geral. Foi encaminhado & Emergéncia
Psiquiatrica pela familia apds episédio de
desorganizacdo, agitacdo e alucinagdes
visuais e auditivas. Durante o periodo da
internacdo se mantém calmo e receptivo as
abordagens da equipe, verbalizando, todavia,
0 desejo de ir para casa. Por esse motivo, no
50 dia de internacao, apresenta
comportamento agitado (anda de um lado
para o outro, taquildlico e aumenta o volume
da voz) e verbaliza que ira embora em hora
determinada naquele mesmo dia. A equipe
toda é mobilizada. A enfermeira de plantédo
opta por iniciar o ‘Protocolo de seguran¢a’,
acionando a Guarda Municipal. Aos poucos,
todavia, 0 usuario vai aceitando as
intervencdes da equipe. Mesmo assim, o dito
Protocolo de seguranca néo é suspenso e ele
recebe contengcdo mecanica e quimica”.
Diante do caso, assinale a alternativa em que
apresenta ponderacbes relevantes ao
trabalho em equipe no ambito da Atencéo
Psicossocial nessa perspectiva?

(A) Em casos de agitagdo, conforme
exemplificado, é recomendavel que haja a
realizacdo de tais protocolos de seguranga
como uma forma de preservar a integridade
do usuério e da equipe.

(B) E funcdo e responsabilidade da equipe de
enfermagem, nesse contexto, definir pelos
protocolos de seguranca ao paciente.
Todavia é desejavel que a equipe possa
discutir cada caso a fim de contribuir com as
condutas durante a internagéo.

(C) A verbalizacdo do desejo de alta hospitalar
deve ser compreendida pela equipe como
recusa ao tratamento e, portanto, indicativo
de piora de seu quadro.

(D) O caso ilustrativo n&o representa uma
situacdo na qual had a indicacao de
contencdo mecanica.

(E) Diante dessa situacdo, a equipe deveria
avaliar a alta do usuario conforme
manifestacdo de seu desejo, preservando
assim o principio da autonomia.

33

Assinale a alternativa correta sobre o
acompanhamento/atendimento  psicolégico
no ambito da Rede de Atencéo Psicossocial.

(A) Na Unidade de Pronto Atendimento, o
psicologo realiza avaliacdo dos casos cuja
demanda é de saude mental, como: crise de
ansiedade, crise psiquiatrica e tentativa de
suicidio.

(B) Usuarios em acompanhamento psicoterapico
poderdo receber atendimentos psicologicos
quando acolhidos em leito ou em internacdo
psiquiatrica se desejarem, sem que isso
impligue em  falta ética, pois o0
acompanhamento nesses contextos ndo se
configura como psicoterapia clinica.

(C) O acompanhamento de psicoterapia deve
preservar o0 setting, de modo que,
intervengdes fora desse contexto, como
visitas domiciliares, n&o sé&o indicadas.

(D) No contexto de internagdo psiquiatrica é
recomendavel que os atendimentos de
psicologia sejam realizados com o
psiquiatra, na légica multiprofissional.

(E) No atendimento a populagdo em situagéo de
rua, o psicologo intervém principalmente na
orientacdo e sensibilizacdo para o
autocuidado e para a reducéo de danos.

34

Assinale a alternativa INCORRETA sobre o
exame do estado mental.

(A) Séo fontes de informagédo para o exame do
estado mental: observacdo, anamnese,
relato de familiares ou outros informantes.

(B) A partir da realizacdo do exame do estado
mental, é possivel diagnosticar transtornos
mentais.

(C) O exame do estado mental ndo é atribuicéo
exclusiva do psicélogo ou do psiquiatra.

(D) A Escala de Glasgow avalia o nivel de
consciéncia e é relevante para o diagndstico
clinico no contexto hospitalar.

(E) A avaliacdo das funcdes psicofisiologicas
também é contemplada no exame do estado
mental.
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Sobre o fendbmeno do suicidio em interface
com a assisténcia em salde, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) Ha um aumento significativo das tentativas
de suicidio e mortes por suicidio em
periodos de crise econbmica.

(B) A atribuicho de caréater irracional e
injustificado ao ato com intengéo suicida se
relaciona diretamente com o paradigma da
ciéncia médica.

(C) Tentativas de suicidio devem ser notificadas
ao Sistema Nacional de Informacdo de
Agravos nos servigos de saude.

(D) O fenbmeno do suicidio é expressdo do
aumento de casos de transtorno depressivo
no mundo, assim como indicam 0s manuais
diagnosticos.

(E) A epidemiologia das tentativas de suicidio e
suicidio revelam importantes determinantes
relacionados ao sexo, ao género e a
sexualidade.

36

Na compreensdo e intervengdo dos
processos de luto, é correto afirmar que

(A) o processo de luto é também um processo
adaptativo no qual a intervencdo pode
auxiliar na construcdo de novos sentidos
para o vinculo com o objeto perdido.

(B) o foco da intervencdo deve se dirigir a
duracdo do Iuto, pois processos muito
estendidos sdo compreendidos como lutos
complicados e podem necessitar de outras
intervencoes.

(C) o luto é um processo natural e comum aos
qgque perdem um vinculo importante. A
intervencdo psicolégica pode auxiliar o
enlutado a passar pelas fases pré-definidas
para a elaboragéo do luto.

(D) nas situacbes de Iuto antecipatério, a
intervengcdo deve buscar amenizar seus
efeitos, uma vez que esse processo €
considerado nocivo e eventualmente
patoldgico.

(E) a intervencdo psicolégica no processo de
luto é centrada na pessoa e tem como
principal objetivo a constru¢do de recursos
psiquicos para a elaboracdo da perda, por
se tratar de uma vivéncia singular e pessoal.

37

Assinale a alternativa correta em relacdo aos
pressupostos dos cuidados paliativos.

(A) A prética de cuidados paliativos se destina
aos casos de adultos ou idosos com
doencas ameacadoras da vida e cronicas,
sem possibilidade de reverséo ou
tratamentos curativos.

(B) Os cuidados paliativos convergem com o
principio da integralidade da assisténcia a
saude, contudo sua pratica nao é
normatizada no ambito do SUS.

(C) Os cuidados paliativos perpassam o
diagnéstico, prognéstico, tratamento e se
encerram na ocasiao da morte do usuario.

(D) Opondo-se a ortotanasia, a préatica de
cuidados paliativos também é denominada
eutanasia.

(E) A prética de cuidados paliativos abrange
todos os niveis de atengdo em saude.

38

Considerando as intervengdes com usuario e
familiares no contexto dos Cuidados
Paliativos, assinale a alternativa correta.

(A) Ao avaliar importante sofrimento psiquico e
auséncia de recursos psiquicos de
enfrentamento de familiares, a equipe pode
deliberar por resguardar algumas
informagBes relativas ao  prognostico
preservado do usuario.

(B) O conjunto de desejos expresso pelo usuario
por meio das Diretivas Antecipadas de
vontade é um importante suporte ético,
resguardado em Resolugdo do CFM, na
tomada de decisGes da equipe.

(C) As intervencdes dos profissionais de
psicologia ao usuario e aos familiares nao
devem, no contexto de cuidados paliativos,
serem registradas em prontuério
multiprofissional.

(D) E recomendavel que as intervengbes diretas
as familias (como grupos de apoio e
aconselhamento psicologico) ndo sejam
realizadas pelo mesmo profissional que
acompanha o usuario.

(E) Na intervencao ao(s) familiar(es)
cuidador(es), no ambito domiciliar, ndo é
indicada a abordagem ao luto como forma
de ndo favorecer o desinvestimento no
cuidado com o usuario e a angustia da
familia.
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Considerando o contexto da pandemia por
Covid-19, em interface com o cuidado em
salde mental, assinale a alternativa correta.

(A) SituacGes extremas como a vivéncia da
pandemia por Covid-19 possibilita o
desenvolvimento de recursos psiquicos e de
resiliéncia que se tornam importantes fatores
protetivos apos o periodo critico.

(B) Pode-se concluir que os trabalhadores da
saude que ja atuavam no contexto de
cuidados intensivos e/ou de urgéncia e
emergéncia antes da pandemia tiveram
menor impacto em sua saude mental,
considerando o fato de ja terem mecanismos
de defesa para lidar com a morte em seu
cotidiano de trabalho.

(C) A presenca de sintomas e sinais diante
dessa situagdo “anormal” (no contexto
pandémico e/ou de desastres) é esperada,
nao significando, a principio e
necessariamente, o desenvolvimento de um
transtorno mental.

(D) O inicio do tratamento com psicofarmacos é
indicado como forma de prevenir agravos e
transtornos mentais.

(E) Estima-se que cerca de 80% das pessoas
necessitara de acompanhamento psicol6gico
e/ou psiquiatrico como uma implicacao direta
do contexto pandémico.

40

A atuacdo do psicélogo hospitalar no
contexto da pandemia por Covid-19 explicitou
as potencialidades desse profissional junto
as equipes, usuérios e familiares. Assinale a
alternativa correta a esse respeito.

(A) O psicologo acompanha as familias dos
usuérios hospitalizados  disponibilizando
informacBes sobre a evolugdo do quadro
clinico e intervengbes da  equipe
multiprofissional.

(B) Excepcionalmente no contexto da pandemia,
foi permitido ao psicélogo prestar
acompanhamento psicoterapico a sua
equipe de trabalho como forma de promover
cuidado com as equipes da linha de frente.

(C) O psicologo pode prestar acompanhamento
psicoterapico aos familiares de usuarios
hospitalizados, conforme avaliar a
necessidade e a prioridade.

(D) Foi permitido ao psicélogo, para os casos de
maior fragilidade dos familiares, comunicar o
Obito como forma de acolher e auxiliar a
familia na elaboracéo do luto.

(E) A realizacdo de visitas aos usuarios
hospitalizados, por meio das tecnologias da
infformacdo e comunicacdo, requer do
profissional  importante  avaliagdo da
condicdo do usuario e de familiares, ndo
sendo indicada para todos 0s
casos/momentos.
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Assinale a alternativa correta quanto aos
aspectos historicos da constituicdo da
psicologia enquanto ciéncia e profissdo no
Brasil.

(A) Desde o inicio de sua constituicdo, a
psicologia assumiu compromisso social
contra as formas de opressédo e
desigualdade no pais.

(B) A Lei n° 4119/62 estabeleceu a
regulamentacdo da psicologia enquanto
profisséo e a criagdo dos Conselhos Federal
e Regionais de Psicologia.

(C) A insercdo do psicélogo em diferentes
campos (como educacédo, assisténcia social,
saude publica e trabalho) é considerada
recente, pois inicialmente a atuagdo era
circunscrita ao contexto clinico privado.

(D) A psicologia se consolidou enquanto
profissdo no Brasil a partir de principios
positivistas, alinhado ao projeto de
modernizagéo do pais.

(E) HA& o consenso de que nos diferentes
contextos de atuagédo o foco da intervencao
psicolégica é o individuo, eixo central que
garante o carater cientifico especifico da
psicologia.

42

Partindo dos pressupostos estabelecidos nas
politicas do SUS, assinale a alternativa que
corresponde corretamente a especificidades
do trabalho em saude.

(A) As tecnologias do trabalho em saude se
referem ao conhecimento técnico e tedrico
pertinente a cada area profissional.

(B) As tecnologias do trabalho em salde sdo um
conjunto de saberes sistematizados de
diferentes areas.

(C) O trabalho, enquanto atividade tipicamente
humana, compartilha de particularidades no
ambito da salde e da educacdo quanto ao
seu valor.

(D) Os termos “educagdo continuada” e
“‘educacao permanente” sdo equivalentes.

(E) O objetivo final do trabalho em saude é a
remissao da doenca/queixa e,
consequentemente, da producéo de vida.

43

Em relacdo a participacdo e ao controle
social no Sistema Unico de Saulde, assinale a
alternativa correta.

(A) De acordo com a Lei n° 8.142/90, a
Conferéncia de Saude tem como objetivo
avaliar a situacdo de saude e propor
diretrizes para a formulacdo de politica de
saude nos niveis correspondentes, a cada
dois anos.

(B) A participac@o de usuarios nos Conselhos de
Saude € igualitiria em relacdo aos
profissionais de salde, gestores e
prestadores de servico.

(C) O processo de luta pela conquista de um
sistema de salde universal e gratuito foi
marcado pela forte  presenca de
trabalhadores da saude, sendo a
participacdo popular pouco expressiva.

(D) A participagéo social € um dos pressupostos
da reforma sanitarista.

(E) A presidéncia do Conselho de Saude é um
cargo por indicagdo do gestor de cada
esfera.

44

Em relacdo as especificidades das
intervencdes psicologicas no contexto da
Clinica Ampliada, assinale a alternativa
correta.

(A) Opondo-se a visdo biomédica, o psicélogo
atua, nesse contexto, na desconstrucdo da
doenca e do diagndstico.

(B) As intervencbes devem se voltar para o
reconhecimento da importancia e adeséo ao
tratamento.

(C) A funcdo do profissional de psicologia é
instrumentalizar, com instrumentos tedricos
e técnicos da psicologia, a equipe para que
esta possa ampliar o olhar diante das
gueixas dos usuarios.

(D) Nas reunibes para discussdo do Projeto
Terapéutico Singular, o psicologo deve
resguardar o sigilo de suas intervencdes no
contexto dos atendimentos com 0 USuario.

(E) Na escuta, busca compreender o sentido do
adoecimento/diagndstico para o usuario.
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Considere 0 seguinte relato:
“Acompanhamento de psicoterapia, em
ambulatorio de saude mental, de adolescente
de 14 anos. ApdOs algumas sessdes, a
adolescente relata planejamento suicida,
porém pede que a informagdo ndo seja
compartilhada com seus pais”. Diante da
situacdo, qual conduta o psicologo deve
seguir?

(A) Priorizar o vinculo com a adolescente a fim
de continuar |he prestando suporte
psicolégico e ndo quebrar o sigilo do
atendimento.

(B) Orientar os responsaveis da adolescente
para que a levem a Emergéncia Psiquiatrica
para avaliacio da necessidade de
internacao.

(C) Informar sobre a necessidade de quebra do
sigilo, propor e negociar acordos com a
adolescente no contexto terapéutico e
orientar 0os pais quanto a supervisao.

(D) Afirmar a manutengdo do segredo, como
forma de preservar o vinculo, e, para a
seguranca da adolescente, conversar com
0s responsaveis fazendo a ressalva de que
eles ndo devem informar que foram
comunicados do fato pelo psicélogo.

(E) Informar sobre a necessidade de
compartilhar a informacdo por seguranca e,
caso a adolescente mantenha o pedido,
propor que outra pessoa proxima possa ser
informada no lugar dos responsaveis, como
um amigo ou vizinho.

46

Considere o seguinte relato: “Adolescente, 16
anos, busca atendimento em Unidade de
Pronto Atendimento sob a queixa de ‘dor de
estdbmago’. Por estar desacompanhado, o
médico do plantdo solicita que o0 servigo
social e o de psicologia avaliem/acompanhem
o caso”. Considerando a legislagao vigente,
gual deve ser a conduta da equipe?

(A) Realizar atendimento de salde ao
adolescente desde que este assine um
Termo de Responsabilidade.

(B) Acionar o Conselho Tutelar para verificacdo
e acompanhamento do contexto familiar do
adolescente.

(C) Realizar atendimento de saude ao
adolescente e comunicar um responsavel
sobre o atendimento.

(D) Néo permitir a saida do adolescente até que
um responsavel compareca para
acompanhé-lo no atendimento.

(E) Em todo caso, ndo prestar atendimento ao
adolescente desacompanhado.

47

No atendimento psicolégico com criancas e
adolescentes, é correto afirmar que

(A) a entrevista inicial com os pais pode ser
realizada com a crianga/adolescente, como
forma de trabalhar o vinculo terapéutico.

(B) as reunides devolutivas e de orientagdo com
0s pais devem acontecer regularmente com
0 objetivo de comunicar a eles os conteudos
trabalhados durante as sessdes.

(C) as demandas apresentadas pelos pais
devem ser o foco do trabalho terapéutico
com a crianga/adolescente e também nas
sessOes de orientacdo aos pais.

(D) o trabalho terapéutico com criangas deve ser
estruturado a partir da identificacdo das
demandas delas, nas entrevistas iniciais, em
um delineamento de atividades que dirijam a
crianca a elaboragéo desses conteudos.

(E) como estratégia para formacdo do vinculo
com a crianga/adolescente, o psicologo firma
um contrato psicolégico no qual especifica o
principio da confidencialidade e do sigilo.
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Sobre a compreensdo e 0 manejo das
alucinagdes, é correto afirmar que

(A) séo sintomas negativos da esquizofrenia e
devem ser tratadas com antipsicoticos.

(B) sao alteracbes do pensamento e devem ser
avaliadas no exame do estado mental.

(C) a abordagem dos Ouvidores de Vozes
converge com o0s principios da Atencao
Psicossocial.

(D) na avaliacdo do estado mental ndo se deve
perguntar sobre a presenca de alucinagbes
como forma de né&o incitar a simulacao.

(E) no contexto de intervencdo cabe ao
psicélogo negar as alucinagdes como forma
de mostrar ao usuario que elas sao
alteracdes da consciéncia e, portanto, nao
reais.

49

Em relacdo a saude da populacdo indigena,
assinale a alternativa correta.

(A) A fomentagdo a exploragdo de terras
indigenas pela mineragdo e  pelo
agronegocio e a atribuicdo de demarcacao
de terras indigenas ao Ministério da
Agricultura sdo ac¢bes atuais que impactam
diretamente na saulde indigena.

(B) As equipes de saude dos Distritos Sanitarios
serdo compostas por médicos, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem.

(C) A Politica Nacional de Saude Indigena se
organiza por meio de Distritos Sanitarios,
definidos por meio de estudos
epidemiolégicos em cooperagdo entre
gestao estadual e municipal.

(D) A FUNAI é o orgdo responséavel pela
execucdo das acOes da Politica Nacional de
Saude Indigena, conforme definido no
Decreto n° 3.156/99.

(E) De acordo com a Politica Nacional de Saude
Indigena, o controle social de cada Distrito
de Saude Indigena ser4 abrangido pelo
Conselho Municipal de Saude do municipio
de referéncia.

50

Em relacdo a compreensao do racismo e de
suas implicacdes a assisténcia em saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A interseccionalidade €é uma estratégia
analitica que visa problematizar a estrutura
das desigualdades sociais, categorizando-as
em maior ou menor potencial de risco.

(B) A Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra se posiciona contra as
iniquidades de raga/etnia, sendo outras
pautas (como género, orientagdo sexual e
classe) inerentes a outras politicas
especificas.

(C) A “diferenca” demarcada por Basaglia em
sua critica a psiquiatria também aplica ao
determinante étnico/racial e se torna
evidente na analise do perfil da populacao
encarcerada.

(D) Desde sua origem engquanto ciéncia e
profissdo, a psicologia dispds e dispde de
recursos para 0 enfrentamento das
diferentes formas de dominagé&o e opresséo.

(E) O principio da equidade compreende a
igualdade entre todas as pessoas, sem
distincdo de sexo, classe, raga, etnia,
religido ou orientagdo sexual.
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Considerando o contexto social e histérico
do sistema prisional em interface com a
atuacdo da psicologia da populacdo em
privacdo de liberdade, assinale a alternativa
correta.

(A) O psicélogo que acompanha o usuario em
privagdo de liberdade podera, quando
solicitado pelo juiz, emitir laudo ou parecer
técnico a fim de subsidiar uma deciséo
judicial.

(B) Do ponto de vista de suas implicagbes
juridicas, a politica de saude mental esta
diretamente  relacionada ao  sistema
prisional.

(C) A maior parte dos homens em privagédo de
liberdade ¢é negra, todavia, entre as
mulheres, ndo h& diferenca significativa de
raga e etnia.

(D) O Decreto n°® 9.761/2019 se posiciona ética e
politicamente contra a necropolitica publica
no Brasil.

(E) De acordo com a legislagdo atual, é
atribuicdo  exclusiva do psicologo a
realizagdo de exame criminoldgico.

52

Considere o seguinte relato: “No contexto de
atuacdo de uma UTI Covid, a psicologa do
setor tem recebido queixas por parte da
equipe médica sobre uma familia ‘de dificil
comunicacao’ (sic). Relatam que, por mais
gue explicitem a gravidade do quadro do
usuario e da mé evolucdo, em cada nova
ligacdo a familia do paciente pergunta ao final
da ligacao ‘mas entdo ele estd melhorando,
nao é?!"” Diante da situagao, quais sdo as
possibilidades de intervencao?

(A) Propor a familia e a equipe que os boletins
médicos passem a ser feitos por via escrita,
como forma de registrar o contetido de cada
boletim.

(B) Assumir a responsabilidade por comunicar a
familia sobre a evolucdo clinica do caso,
considerando que o atendimento de
psicologia possibilita mais tempo para
didlogo e esclarecimento de davidas.

(C) Verificar com a familia a possibilidade de
que algum familiar ou amigo préximo com
maior capacidade de compreensao possa
receber os boletins médicos.

(D) Realizar intervencdo com a equipe médica e
com a familia acerca dos sentidos atribuidos
aos termos e contelddos comunicados por
cada parte.

(E) Articular a equipe da Atencdo Basica de
referéncia para que um profissional da
equipe possa se responsabilizar por
acompanhar os boletins médicos.
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Considere o seguinte relato: “Crianga, 9
anos, aos 4 anos de idade diagnosticada com
TDAH, desde entdo faz uso de Ritalina.
Reside em uma casa de cinco cOmodos com
sua mae, seu pai, seu tio e sua avo. Todos
sdo acompanhados pelo CAPS e fazem
tratamento para algum transtorno mental.
Est4, h4d 3 semanas, sem a medicacao porque
seus pais perderam a ultima consulta com o
psiquiatra, na qual teriam a receita da
medicacdo renovada. A escola ja havia
comunicado a UBS ha alguns meses que a
crianca ndo estava fazendo o uso regular da
medicacdo. Desse modo, o caso € levado
para discussdo de equipe da UBS de
referéncia pela ACS do servico com a
preocupacdo de possivel negligéncia com o
tratamento da crianga”. Diante das
informagdes, quais achados séo relevantes
para a intervengao nesse caso?

(A) Investigar a condicdo da crianga a fim de
identificar possiveis situacdes de conflito,
violéncia e/ou negligéncia por parte da
familia.

(B) Propor uma parceria com a escola para que
a medicacdo possa ser administrada pela
equipe pedagdgica.

(C) Realizar encaminhamento para neurologista
infantil para avaliar a necessidade de
medicacdo e para o CAPSi para que a
crianga receba acompanhamento
multiprofissional.

(D) Reavaliar com a equipe a necessidade da
medicacdo e o diagnostico da crianga,
realizar acompanhamento familiar.

(E) Realizar encaminhamento para o CAPSI e
para o CRAS diante da vulnerabilidade
social da familia. Em caso de persisténcia da
negligéncia com o tratamento da crianga,
notificar o Conselho Tutelar.

54

Assinale a alternativa correta quanto a
atencdao a “crise psiquiatrica”, a partir dos
pressupostos da atencéo psicossocial.

(A) A crise se caracteriza como uma disfuncdo
biolégica e, por esse motivo, a intervencao
deve incluir o uso de psicofarmacoterapia.

(B) A crise deve ser manejada pelos servicos de
urgéncia e emergéncia, pelos profissionais
do SAMU ou da Emergéncia Psiquiétrica.

(C) A crise é o resultado de uma série de fatores
que envolvem terceiros e a intervencao,
nessa situacdo, nAao nhecessariamente
indicara internagdo ou psicofarmacoterapia.

(D) Em situagbes de crise, deve se recomendar
a internagdo para garantir a saude e a
integridade do usuario.

(E) A crise se caracteriza como uma disfungéo
psiquica do sujeito diante da insuficiéncia de
recursos psiquicos de enfrentamento de uma
situacdo conflitante, a intervencdo deve ser
preventiva na construcdo de recursos a fim
de evitar a situacao critica.

55

Na organizacdo e realizacdo de uma oficina
de intervencdo em saude, o profissional deve
considerar suas especificidades. Diante do
exposto, é correto afirmar que

(A) para que o trabalho tenha alcance
terapéutico deve garantir, inicialmente, a
homogeneidade entre os membros.

(B) o papel do coordenador no grupo € central,
pois ele deve mediar as tarefas do grupo
conforme suas demandas.

(C) o coordenador deve manter planejamento
flexivel e assumir papel ativo, porém auxiliar
e nao central.

(D) nesse contexto apresenta finalidades
pedagdgicas e, portanto, é aplicada em
contextos de orientagdo e informagao.

(E) apresenta grande potencial enquanto
intervencdo de psicoeducacdo, todavia ndo
abrange sentimentos e emocgoes.
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No contexto de acompanhamento em
acolhimento em leito no CAPS, qual deve ser
a conduta da equipe diante da recusa do uso
de medicacdao via oral por parte do usuario?

(A) Avaliar a possibilidade de que a medicacéo
seja administrada por outras vias, sem
prejuizo ao tratamento.

(B) Avaliar a possibilidade de encaminhamento
do usuario para internacdo em leito
psiquiatrico em hospital geral para ajuste
medicamentoso e continuidade do
acompanhamento psicossocial no CAPS,
apos a alta hospitalar.

(C) Suspender imediatamente o0 uso da
medicacdo, em respeito a autonomia do

usuario, e manter 0s demais
acompanhamentos conforme o Projeto
Terapéutico Singular.

(D) Condicionar a continuidade do

acompanhamento ao uso da medicacao,
dada a importancia da farmacoterapia.

(E) Avaliar com o usuario o sentido e os efeitos
a partir do uso da medicagdo e sua
importancia e acompanhar com a equipe
possiveis efeitos adversos para ajustes

57

Tomando a compreensdo de salde enquanto
dimensado biopsicossocial, é correto afirmar
que

(A) representa a superacdo da predominéncia
do modelo biomédico na saude, promovendo
a compreensao dialética dos processos de
saude-doenca.

(B) apreende a complexidade e a totalidade da
existéncia humana quanto aos seus
aspectos biologicos, psicolégicos e sociais
no processo salde-doenca.

(C) em consonancia com o conceito de
integralidade, compreende a salude como a
somatéria de determinantes bioldgicos,
psicoldgicos e sociais.

(D) compreende a igualdade da competéncia
técnica entre as diferentes areas para lidar
com quaisquer situacbes e demandas do
usuario.

(E) transcendendo a essa compreensdo, a
perspectiva interdisciplinar exige uma
reducdo situacional conectada a aspectos
gerais, como um recurso metodoldgico,
diante de cada demanda especifica.

necessarios.

58
Considere o seguinte relato: “Usuario de 28
anos, que é acompanhado pelo CAPS, é
internado em hospital geral para tratamento
de quadro clinico, em acompanhamento.
Durante a internagcdo, € acompanhado pelo
servigo de psicologia. No momento da alta, o
psicologo do setor recebe a solicitacdo de
emissdo de documento pelo servico de
referéncia  sobre o acompanhamento
realizado no contexto da hospitalizagao”.
Diante da demanda, qual deve ser o
documento apresentado a equipe de
referéncia?
(A) Atestado psicolégico.
(B) Parecer psicolégico.
(C) Declaracéao.
(D) Laudo psicoldgico.
(E) Relatério psicolégico.
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Diante da solicitacdo da realizacdo de uma
avaliacdo psicologica, assinale a alternativa
que apresenta corretamente quais
procedimentos e cuidados devem ser
mantidos pelo profissional.

(A) Nao deve utilizar de outras fontes, além dos

instrumentos psicoldgicos, como
informacGes de terceiros ou visitas
domiciliares.

(B) Deve recusar a realizagdo de avaliagdo
psicoldgica caso tenha vinculos, atuais ou
anteriores, com o avaliando.

(C) Possui autonomia para escolha dos
instrumentos a serem utilizados, porém deve
incluir ao menos um teste psicolégico, com
parecer favoravel pelo SATEPSI.

(D) Ao final do processo, deve emitir parecer
psicolégico ressaltando a demanda, o0s
instrumentos utilizados e o0s resultados
conclusivos.

(E) Deve informar sobre a finalidade do
procedimento apos realizacdo da avaliagéo
como forma de evitar interferéncias
indesejaveis ao trabalho.

60
Em relacdo aos conhecimentos de

~

epidemiologia aplicada a saude, é correto
afirmar que

(A) a queda da prevaléncia pode estar
associada a maior letalidade ou ao aumento
da taxa de cura da doenca.

(B) a incidéncia se refere ao niamero de casos,
novos e pré-existentes de uma doenga em
determinado periodo.

(C) o estudo de delineamento transversal
observa os dados em um dado periodo do
tempo e determina a incidéncia de uma
doenca.

(D) a prevaléncia se refere a frequéncia de
novos casos de uma doenca em
determinado periodo.

(E) o estudo de coorte ou de seguimento
observa dois grupos, sendo um exposto (a
variavel) e o outro ndo, com objetivo de obter
a prevaléncia de uma doenca.
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( NOME DO CANDIDATO I( INSCRICAO
Nivel Sobre o material recebido pelo candidato
SUPERIOR v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,

vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricao em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeracédo e se a profissdo corresponde aquela para a

qual vocé se inscreveu.

eliminacdo do candidato.

Lembre-se de marcar o preenchidas da seguinte maneira: ®
nimero acima na folha

de respostas!

PROVA v O ndo cumprimento a qualquer uma das determina¢des constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrer4 na

#" Sobre o material a ser devolvido pelo candidato
v O Unico documento valido para avaliacédo é a Folha de Respostas.
v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e

ao numero de inscrigdo. As respostas as questdes objetivas devem ser

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido

ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Q Sobre a durag&o do exame e a permanéncia na sala

v' O prazo de realizagdo do exame é de 4 horas, incluindo a marcacdo da

Folha de Respostas.

v Apés 60 (sessenta) minutos do inicio do exame, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicacdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questbes e
nenhum tipo de anotagéo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo do exame

estabelecido em edital.
Fraudar ou tentar fraudar

Concursos Publicos é Crime! v Os trés ultimos candidatos s6 poderdo retirar-se da sala juntos, apés
Previsto no art. 311 - A do assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.
Cdédigo Penal

«l Sobre a divulgacdo dos Cadernos de Questdes e dos Gabaritos

v Os Cadernos de Questdes e os Gabaritos Preliminares estardo

disponiveis no site do Enare

no endereco eletrbnico

https://enare.ebserh.gov.br, conforme previsto em Edital.
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Competéncias (conhecimentos,
habilidades, atitudes) Comuns

1

O termo “modelo assistencial” é utilizado
com diversas variacdes terminolégicas. Uma
delas, utilizada por Merhy, é a denominacao
de “modelo tecnoassistencial” que por sua
vez, desigha um processo composto por
“tecnologias do trabalho em saude” e a
assisténcia, como uma “tecnologia do
cuidado”, operada por trés tipos de arranjos
tecnolégicos, sendo eles as tecnologias:

(A) leves, leve-duras e duras.

(B) compactas, estruturais e reclusas.
(C) construtivas, distributivas e analistas.
(D) priméarias, secundarias e terciarias.
(E) rasas, intermediarias e terminais.

2

Mauricio é residente em um hospital publico
e, nha sua atuacdo profissional, sempre
reconheceu seu dever em ajudar o outro,
considerando que, maximizando o bem do
outro, possivelmente reduziria o mal. Além
disso, na sua atuacdo profissional, sempre
foi comprometido a avaliar riscos e
beneficios aos quais 0s seus clientes estéo
expostos ao se decidir por determinados
procedimentos. Pode-se relacionar a atitude
de Mauricio ao que, em Bioética, se conhece
por Principio do(a)

(A) Indiligéncia.

(B) Autonomia.

(C) Equidade.

(D) Beneficéncia.

(E) N&o maleficéncia.

3

Considerando o contexto da historia das
politicas de saude no Brasil, assinale a
alternativa que apresenta caracteristicas
pertinentes ao periodo que corresponde ao
final do império e a primeira republica.

(A) Foi um periodo baseado no autoritarismo e
privatizac@o dos recursos de saude, visando
principalmente  fortalecer 0os  moldes
capitalistas.

(B) Teve como momento marcante a criacdo do
INPS em 1946, para racionalizagédo
administrativa da assisténcia médica e
cobertura previdenciaria.

(C) Nesse periodo, havia privilegiamento da
pratica médica individual, assistencialista e
especializada em detrimento as acgbes de
salude publica que ocorreram a partir de
1974.

(D) Foi um periodo apoiado no desenvolvimento
de terceirizagdo da prestacdo de servicos
médicos devido a incapacidade da rede
propria do Estado em fornecer assisténcia
adequada a saude.

(E) Nesse periodo, o0s servicos médicos
hospitalares estavam nas maos de entidades
filantropicas, como as Santas Casas, que
tinham hospitais em diversas cidades.

4

Na composicdo originaria do movimento
sanitario no Brasil, podem ser identificadas
trés vertentes principais, sendo que a
primeira vertente, caracterizada por difundir a
teoria da medicina social, é constituida por

(A) médicos residentes e renovacédo estudantil.

(B) movimento estudantil e centro brasileiro de
estudos de saude.

(C) profissionais da area de salde coletiva e
academia.

(D) unido nacional de estudantes e movimento
Brasil livre.

(E) liga académica de saude e movimento liberal
estudantil.
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E possivel afirmar que os principais
desdobramentos da oitava Conferéncia
Nacional de Saude foram a constituicdo da
Comissdo Nacional da Reforma Sanitaria
(CNRS) e a conformacéo do(a)

(A) Plenaria Nacional de Saude.
(B) Pacto pela Saude.

(C) Constituicdo Federal de 1986.
(D) Norma Operacional de Saude.
(E) Alianca Democrética em Saude.

6

O arranjo institucional do SUS prevé uma
série de instancias de negociacdo e
estabelecimento de pactos, envolvendo
diferentes niveis gestores do sistema e
diversos segmentos da sociedade. Tal
arranjo permite que varios atores — mesmo 0s
néo diretamente responsaveis pelo
desempenho de fungbes tipicas da gestéo
dos sistemas - participem do processo
decisdrio sobre a politica de saude. Assim, é
possivel afirmar que, na estrutura decisoéria e
institucional do SUS, a representacdo dos
gestores na esfera MUNICIPAL se da por
meio do(a)

(A) Conass.
(B) Comisséo Bipartite.
(C) Comam.
(D) Cosems.
(E) Comisséo Tripartite.

7

As bases legais sobre a participacdo social
no SUS foram promulgadas em 1990 na Lei
Organica da Saude (LOS). E importante
registrar que a LOS foi editada apéds
importantes vetos do governo em uma
atmosfera muito nebulosa quanto a
efetivacdo das conquistas constitucionais. A
lei n° 8.080/90 reafirma, no seu artigo 7°, a
participacdo social como um principio para o
SUS e a lei n° 8.142/90, no seu artigo 1°,
define que

(A) o orcamento da seguridade social destinara
ao Sistema Unico de Saude (SUS), de
acordo com a receita estimada, 0S recursos
necessarios a realizagdo de suas
finalidades.

(B) as acbes e servicos publicos de saude e os
servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS) sejam deliberados pelo
conselho social de saude.

(C) a formulacdao da politica de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos e outros
insumos de interesse para a saude e a
participacdo na sua producgédo figue a cargo
do conselho nacional de saude.

(D) sem prejuizo das fungdes do poder
legislativo, sejam criados os conselhos e as
conferéncias de saude como forma de
instituicdo de participagdo da comunidade na
gestdo do SUS.

(E) a assisténcia as pessoas, por intermédio de
acOes de promocgéo, protecdo e recuperacao
da saude, seja realizada sob fiscalizacdo dos
respectivos conselhos de saude.
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Os gestores de uma regido de saude
realizaram planejamento regional integrado
para a elaborac&o do contrato organizativo da
acdo publica, que tem a funcédo de definir
entre o0s entes federativos as suas
responsabilidades no SUS, sendo um
instrumento

(A) juridico que explicita o0s compromissos
pactuados em cada regido de saude.

(B) de hierarquizacdo dos prestadores de saude
conveniados ao SUS.

(C) de coleta de dados para o planejamento
local de saude.

(D) para capacitagdo dos entes federativos na
organizacao da atencédo bésica.

(E) de alocagdo de recursos centralizado na
esfera federal de Governo.

9

Os académicos da residéncia
multiprofissional realizaram, junto aos
profissionais das regionais de saude, um
evento para capacitar secretarios municipais
de saude sobre o processo de regionalizagcéo
e explicaram que a regionalizagdo em saude
tem como finalidade

(A) implantar politicas de saude inclusivas e
garantir ambiente acolhedor nas unidades de
saude.

(B) conduzir a implantagdo dos modelos de
atencdo em salude mais adequados a
realidade da populacéo.

(C) organizar os servicos de saude em cada
regido, para que as pessoas possam ter
acesso a todos os tipos de atendimento
ofertados.

(D) estratificar os niveis de atencdo em saude
para garantir principalmente as acgbes de
atencao primaria em saude em cada regido.

(E) delimitar as regifes de saude para garantir o
acesso aos servicos de saude a populacao
com baixa renda.

10

Atravessamos uma crise sem precedentes na
histéria do Sistema Unico de Saude. Para além
dos tantos desafios enfrentados no cotidiano,
com a pandemia da covid-19 a situacdo se
agrava, acarretando sobrecarga ainda maior
para o sistema de saude, concretizando a
urgéncia de uma organizacdo do servico em
Redes de Atencdo a Saude (RAS). Assim, como
uma das caracteristicas das RAS, tem-se

(A) que o conhecimento e a acdo clinica
sao concentrados nos profissionais,
principalmente médicos.

(B) o aumenta a énfase nas acdes de saude
curativas e que visam a reabilitagc&o.

(C) que os servicos especializados devem ser
desconcentrados para garantir igualdade.

(D) que a forma de reagdo do sistema a
demanda é reativa e episoddica.

(E) que a coordenacdo da atencdo se da por
meio da atencao priméaria em saude.

11

A queda dos indicadores de incidéncia,
mortalidade e ocupacdo de leitos de UTI,
decorrentes da pandemia da Covid-19, vem
configurando um cenéario que pode ser
resultado do avanco da campanha de
vacinacdo que ocorre no pais. Com base no
exposto e considerando o0s conceitos da
epidemiologia, qual alternativa refere-se a
definicdo de incidéncia?

(A) Possibilidade de adoecimento por
determinado agente, fator de risco ou
conjunto de causas.

(B) Frequéncia com que surgem novos casos de
uma doenga em um intervalo de tempo.

(C) Numero de casos existentes de uma doenca
em um dado momento.

(D) Taxa de portadores de determinada doencga
em relacdo a populacdo susceptivel.

(E) Relacdo entre frequéncias atribuidas de
determinado evento, sendo que, no
numerador, € registrada a frequéncia
absoluta do evento.
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Os anos de 2020/2021 foram marcados pela
Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) decorrente da pandemia
de Coronavirus. Nesse contexto, para o
enfrentamento das emergéncias em saude
publica nas diferentes esferas de gestéo, o
sistema de salude conta com uma rede
integrada de unidades de alerta e resposta,
denominadarede

(A) Cievs.
(B) Sinan.
(C) Sia-SUS.
(D) Rename.
(E) Renases.

13

Sdo competéncias da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), EXCETO

(A) coordenar o Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria.

(B) gerenciar as Operadoras de Planos de
Salde e a capacidade de qualificacdo da
propria funcdo reguladora em consonancia
com os preceitos do SUS.

(C) estabelecer normas e padrbes sobre limites
de contaminantes, residuos  toxicos,
desinfetantes, metais pesados e outros que
envolvam risco a saude.

(D) conceder registros de produtos, segundo as
normas de sua area de atuacao.

(E) estabelecer normas, propor, acompanhar e
executar as politicas, as diretrizes e as
acOes de vigilancia sanitéria.

14

Um grupo de profissionais de saude, que
trabalha em uma Equipe de Saude da Familia
e utiliza o modelo explicativo e as acgdes
propostas por Leavell e Clark sobre o
potencial das acdes no ambiente e nos
estilos de vida na prevencdo de doencas,
sabe que, ao realizar as atividades propostas
pela equipe de promocdo em saude, estas
ocorrem no periodo de

(A) prevencgao secundaria.
(B) protecéo especifica.
(C) reabilitagcéo.

(D) diagnostico precoce.
(E) pré-patogénese.

15

A Politica Nacional de Atencéo Basica tem na
Saude da Familia sua estratégia prioritaria
para expansdo e consolidacdo da Atencéao
Basica, sendo uma de suas diretrizes

(A) aindivisibilidade do cuidado.

(B) o apoio ambulatorial.

(C) as acdes solidarias.

(D) a populacao adscrita.

(E) a gestdo de apoio a infraestrutura.

16

Os residentes, juntamente com  o0sS
profissionais do pronto atendimento de um
hospital universitario, realizaram um
cronograma de atividades para 0s
profissionais do setor, com enfoque na
Educacéo Permanente, a qual

(A) € uma estratégia descontinua de
capacitacdo com rupturas no tempo: com
cursos periodicos sem sequéncia constante.

(B) representa uma continuidade do modelo
escolar ou académico, centralizado na
atualizacdo de conhecimentos.

(C) incorpora o ensino e o aprendizado a vida
cotidiana das organizacdes e as praticas
sociais e laborais.

(D) tem enfoque disciplinar,
didatico e baseado em
transmisséo de conhecimento.

(E) conceitua tecnicamente a pratica enquanto
campo de aplicagdo de conhecimentos
especializados.

em ambiente
técnicas de

17

Uma equipe de saude interdisciplinar
desenvolve, em espacos de atencdo a saude
mental, uma atuacdo integrada da equipe,
valorizando outros aspectos além do
diagndstico psiquiatrico e da medicagcdo no
tratamento dos usuarios, que é definida,
dentro da Politica Nacional de Humanizacéo,
como

(A) projeto terapéutico singular.

(B) programa saude para todos.

(C) ambiéncia.

(D) modelo de gestdo em saude mental.
(E) praticas integrativas de saude coletiva.
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A discriminacdo por orientacdo sexual e por
identidade de género incide na determinacéo
social da saude, no processo de sofrimento e
adoecimento decorrente do preconceito e do
estigma social reservado as populacdes de
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais/outros. Assim, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), a Politica
Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(Politica Nacional de Saude Integral LGBT) é
instituida pela portaria n°®

(A) 2.537/2003.
(B) 2.132/2006.
(C) 2.221/2008.
(D) 2.836/2011.
(E) 2.754/2015.

19

Ao realizar a avaliagdo normativa, ao
verificarmos os recursos de uma intervencao,
assim como sua organizacdo para saber se
0s recursos serdo suficientes para oferecer o
leque completo de servigos prestados, faz-se
uma apreciacéo de

(A) processo.
(B) resultado.
(C) satisfacao.
(D) objetividade.
(E) estrutura.

20

A seguir, sdo citados alguns conceitos-chave
da Classificagdo Internacional de Seguranca
do Paciente da Organizacdo Mundial da
Saude. Assinale a alternativa que apresenta
corretamente um desses conceitos.

(A) Dano - probabilidade de um incidente
ocorrer.

(B) Incidente — comprometimento da estrutura
ou funcdo do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo.

(C) Circunstancia Notificavel — incidente que
atingiu o paciente, mas ndo causou dano.

(D) Evento Adverso — incidente que resulta em
dano ao paciente.

(E) Risco — evento ou circunstancia que poderia
ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessério ao paciente.

Competéncias (Conhecimentos,
habilidades, atitudes) Especificas

21

Diante da solicitacdo da realizacdo de uma
avaliacdo psicolégica, assinale a alternativa
que apresenta corretamente quais
procedimentos e cuidados devem ser
mantidos pelo profissional.

(A) Nao deve utilizar de outras fontes, além dos

instrumentos psicoldgicos, como
informagbes de terceiros ou visitas
domiciliares.

(B) Deve recusar a realizagdo de avaliagao
psicolégica caso tenha vinculos, atuais ou
anteriores, com o avaliando.

(C) Possui autonomia para escolha dos
instrumentos a serem utilizados, porém deve
incluir ao menos um teste psicoldgico, com
parecer favoravel pelo SATEPSI.

(D) Ao final do processo, deve emitir parecer
psicolégico ressaltando a demanda, os
instrumentos utilizados e o0s resultados
conclusivos.

(E) Deve informar sobre a finalidade do
procedimento apos realizacdo da avaliagéo
como forma de evitar interferéncias
indesejaveis ao trabalho.

22

Em relacdo aos conhecimentos de
epidemiologia aplicada a saude, € correto
afirmar que

(A) a queda da prevaléncia pode estar
associada a maior letalidade ou ao aumento
da taxa de cura da doenca.

(B) a incidéncia se refere ao nimero de casos,
novos e pré-existentes de uma doenca em
determinado periodo.

(C) o estudo de delineamento transversal
observa os dados em um dado periodo do
tempo e determina a incidéncia de uma
doenca.

(D) a prevaléncia se refere a frequéncia de
novos casos de uma doenca em
determinado periodo.

(E) o estudo de coorte ou de seguimento
observa dois grupos, sendo um exposto (a
variavel) e o outro ndo, com objetivo de obter
a prevaléncia de uma doenca.
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Considere o seguinte relato: “Um psicélogo
recém-contratado pela prefeitura € alocado
em uma Unidade Bésica de Saude da periferia
da cidade. Assim que chega a unidade, é
recebido com grande expectativa por toda a
equipe técnica (Agentes Comunitarios de
Saude, Equipe Médica e de Enfermagem,
Assistente Social) para que ele ‘dé conta da
grande demanda de saude mental do
territério, que inclui problemas com alcool,
transtornos mentais, violéncia urbana’,
enfatizando a grande procura  por
atendimento de psicoterapia individual”.
Diante da situacdo hipotética qual das
alternativas se apresenta como mais
adequada a esse contexto de atuacao?

(A) Organizar trabalhos em grupos
psicoterapéuticos na unidade conforme as
demandas apresentadas: uso abusivo de
alcool, saude mental e violéncia.

(B) Organizar a demanda por areas, encaminhar
as queixas de uso abusivo de alcool para o
CAPS Ad, atendimento de psicoterapia para
0s casos de transtornos mentais e/ou para o
CAPS, conforme Estratificacdo de Risco em
Saude Mental e desenvolver acdes de
promocéo da cultura da paz no territorio.

(C) Diante da alta demanda para atendimento,
instrumentalizar a equipe para que ela
também seja apta e co-responsavel por
realizar acolhimento das demandas de
saude mental.

(D) Articular acdes da unidade com acdes e
servicos no territorio e Clinica Ampliada com
a equipe.

(E) Articular parcerias com clinicas escolas de
psicologia, ambulatérios de salude mental,
organizacdes ndo governamentais a fim e de
ampliar o acesso ao atendimento de
psicologia da populagéo.

24

Em relacdo ao movimento da Luta
Antimanicomial, € correto afirmar que

(A) A Reforma Psiquiatrica defende o cuidado
em liberdade priorizando servicos
substitutivos, sem negar, todavia, a
relevancia da instituicdo hospital psiquiatrico
em situagcOes de crise, desde que esse seja
humanizado.

(B) O processo de desinstitucionalizacdo
também pode ser denominado como
desospitalizacdo, pois de forma literal se
refere ao fechamento de hospitais
psiquiatricos.

(C) Suas primeiras experiéncias emergiram apos
a 22 Guerra Mundial das quais se destacam
trés importantes grupos: a Comunidade
Terapéutica e a Psicoterapia Institucional; a
Psiquiatria de Setor e a Psiquiatria
Preventiva; e a Antipsiquiatria e a Psiquiatria
Democrética.

(D) No processo de desinstitucionalizagdo, as
internacBes psiquiatricas repetidas e de
curta duragdo se configuram como uma
estratégia viavel a substituicdo das
internagdes psiquiatricas de longa duragéo.

(E) A Contrarreforma  Psiquiatrica é um
movimento contemporaneo que tem como
principal objetivo a continuidade do projeto
da Reforma Psiquiatrica, em consonéancia
com seus pressupostos epistemoldégicos.
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Assinale a alternativa correta em relacdo a
Politica Nacional de Humanizag¢é&o (PNH).

(A) Configura-se como um Programa
coordenado pela Atencdo Béasica com
diretrizes especificas aos diferentes niveis
de atencdo.

(B) Na definicdo de diretrizes por nivel de
atencdo, estabelece-se a Classificacdo de
Risco na Urgéncia e Emergéncia.

(C) O acolhimento é ferramenta fundamental
para a PNH e se refere ao momento inicial
de todo atendimento em saldde no qual se
inicia a construcdo do vinculo com o usuario
e a apreensdo de suas demandas.

(D) Sao exemplos de agbes que equivalem a
PNH: a insercdo de terapias integrativas no
tratamento, acbes de promocao de saude no
territério, programa de aleitamento materno
e cuidados paliativos, entre outros.

(E) Ao integrar uma equipe multiprofissional,
almeja-se que o profissional de psicologia
assuma a responsabilidade por coordenar
acbes de humanizagcdo no cuidado em
saude, considerando as especificidades de
sua formagcéo teorica e técnica.

26

A avaliacdo psicolégica € um processo de
investigacdo de fenbmenos psicoldgicos cujo
objetivo é prover informa¢cdes a tomada de
decisdes. Qual é a estrutura do documento
que deve comunicar o resultado do processo
de avaliacdo psicolégica?

(A) Identificagdo; Descricdo da
Procedimento; Analise; Concluséo.

(B) Titulo; Nome da pessoa ou instituicao
atendida; Nome do solicitante; Finalidade;
Descrigéo.

demanda;

(C) Identificacdo; Descricio da demanda;
Procedimento; Analise; Conclusao;
Referéncias.

(D) Identificagéo; Descricdo da demanda;
Andlise; Concluséo; Referéncias.

(E) Titulo, Nome da pessoa atendida;
Finalidade; Informacbes sobre 0

atendimento.

27

Sdo afirmativas corretas quanto as
especificidades da atuagcdo do psic6logo no
ambito hospitalar, EXCETO

(A) além do atendimento prestado diretamente
ao usuéario hospitalizado, o psicologo
também realiza atendimento aos familiares
nesse contexto.

(B) ao identificar uma situacéo de violéncia deve
realizar a notificacdo junto ao Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao.

(C) o atendimento psicolégico no ambito
hospitalar é realizado a partir da solicitacdo
da equipe do setor quando esta identifica a
necessidade de avaliacéo elou
acompanhamento psicolégico.

(D) ao atuar em equipes multiprofissionais o
psiclogo deve manter registro do
acompanhamento em prontuario
multiprofissional.

(E) o psicélogo tem competéncia para participar
dos Protocolos de Morte Encefélica.
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Considerando a estrutura, a organizacdo e o
fluxo da Rede de Salde, assinale a alternativa
correta.

(A) As Residéncias Inclusivas sdo importantes
dispositivos do Componente de Estratégia
de Desinstitucionalizacdo no ambito da Rede
de Atencdao Psicossocial.

(B) O nivel de complexidade da Atencdo Basica

€ classificado como baixo em funcdo da
menor complexidade dos casos
acompanhados nesse ponto da rede em
relacédo aos outros.

(C) Séao alguns dos componentes da Rede de
Urgéncia e Emergéncia: Servico Movel de
Urgéncia e Emergéncia, Unidade de Pronto
Atendimento, Atencdo Basica de Saude,
Componente Hospitalar e Componente
Domiciliar.

(D) A Atencdo Especializada € ordenadora da
rede de saude devido as suas
especificidades e competéncia na avaliacdo
de riscos, embora todos o0s pontos da
atencdo sejam co-responsaveis pelo cuidado
dos usuarios.

(E) A partir do instrumento de Estratificagdo de
Risco em Saude Mental é definido o servigco
— de baixa, média ou alta complexidade —
gue sera o responsavel pelo cuidado em
saude mental do usuério.

29

Sao acbes pertinentes a Vigilancia em Saude,
EXCETO

(A) educacdo permanente para os profissionais
de salde e acdes de reestruturagdo do
trabalho.

(B) notificagdo de eventos adversos e queixas
técnicas relacionadas a equipamento
médico-hospitalar, imunoglobulinas, vacinas,
agrotoxicos, entre outros.

(C) monitoramento esporadico dos principais
determinantes de saude circunscrito a um
determinado local e periodicidade.

(D) acdes de prevencdo e promogdo de saude
no contexto da Atencdo Priméria em Saude.

(E) acBes que visam a protecdo e a recuperacao
de saude de agravos e riscos advindos do
trabalho.

30

Sobre a avaliacdo de riscos em saude mental,
assinale a alternativa correta.

(A) A Estratificagdo de Risco em Saude Mental
deve ser feita por profissionais com
formacao especifica em satude mental.

(B) Historicos de violéncia e de tentativas de
suicidio sédo considerados fatores de risco
guando presentes no ultimo ano.

(C) A familia e o uso de psicofarmacos sao
considerados fatores protetivos e 0 uso de
substancias psicoativas e a deficiéncia sdo
consideradas fatores de risco.

(D) A Estratificacdo de Riscos em Saude Mental
tem como um dos objetivos o diagndstico
gue subsidiard a construcdo do Projeto
Terapéutico Singular de forma mais efetiva.

(E) A avaliagédo de risco é parte do processo de
intervencao psicolégica e pode ser realizada
sem 0 uso da Estratificacdo de Risco em
Saude Mental.
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Considere o seguinte relato: “Usuario, 35
anos, busca atendimento na UBS sob a
queixa de ‘dificuldades para dormir,
episoédios de sudorese e aperto no peito’ ha
cerca de 2 meses. Relata que reside sozinho,
trabalha como motorista de transporte
publico em periodo integral, ndo mantém
outras atividades nem relacBes além do
trabalho, mantém contato esporadico com
sua familia. Apds o surgimento desses
sintomas passou a fazer uso de tabaco em
grande quantidade, diariamente”. Diante
dessas informagdes, qual deve ser a conduta
da equipe inicialmente de acordo com o
principio daintegralidade?

(A) Realizar Estratificacdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de médio ou alto risco,
realizar encaminhamento para servigo
especializado de saude mental para
acompanhamento multiprofissional.

(B) Realizar encaminhamento para atendimento
de psicoterapia na unidade e para consulta
médica para que o médico da saude da
familia avalie a necessidade de ansiolitico.

(C) Realizar encaminhamento para avaliagdo
médica a fim de eliminar a hip6tese de risco
para cardiopatia e em seguida para
avaliagdo psiquiatrica para investigacdo
diagnostica de transtorno mental.

(D) Realizar Estratificacdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de baixo risco, inserir o
usuario nos programas disponiveis na
unidade, como: grupo de tabagismo, grupo
de salude mental e tratamento com
ansiolitico.

(E) Realizar acolhimento, se necesséario em
mais de um atendimento, a fim de identificar
os determinantes da situagdo de sofrimento
psiquico e avaliar riscos.

32

Considere o seguinte relato: “Mae de crianga
de 9 anos busca atendimento de psicologia
no ambulatério de saude mental com
encaminhamento da escola no qual consta
‘dificuldade de aprendizagem, desatencgao,
irritabilidade, recusa em realizar as tarefas,
ndo domina a leitura e a escrita’’. Diante da
demanda apresentada ao profissional de
psicologia no ambito da saude, qual das
alternativas a seguir apresenta a conduta
mais adequada?

(A) Realizar avaliacdo psicologica da crianca e,
ao final do processo avaliativo, emitir
documento pertinente em devolutiva a
escola.

(B) Realizar avaliagdo psicopedagogica da
crianga, preferencialmente com a utilizagao
de testes psicométricos, como o Wisc-V, a
fim de identificar possivel déficit cognitivo, e
assim definir o encaminhamento mais
adequado.

(C) Realizar orientacdo a mae, propor didlogo
com a escola com foco na compreensao do
contexto de ensino-aprendizagem e das

especificidades do desenvolvimento
humano.
(D) Realizar psicoterapia com a crianga

considerando sua vivéncia de sofrimento
psiquico diante das dificuldades escolares.

(E) Encaminhar a crianga para avaliagdo com
neuropsicélogo infantil para que ele avalie a
necessidade de medicacdo diante da queixa
de déficit de atencao.
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Considere o seguinte relato: “Crian¢ca nasce
de 29 semanas e logo é transferida para a
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, seu
quadro clinico é considerado gravissimo. Os
pais da crianca manifestam importante
situacdo de sofrimento e medo pela perda da
filha, expressam importante vinculo com ela.
Ap6s duas semanas de internacdo e
inUmeras intervengfes clinicas, a equipe
médica constata a necessidade de realizacéo
de transfusdo de sangue na crianca em
carater urgente. Ao serem comunicados do
fato, os pais da crianca se negam alegando
que esse procedimento fere os principios de
sua religido, mesmo compreendendo o0s
riscos e a gravidade do quadro da filha,
negam-se a aceitar a realizagdo do
procedimento. Diante do fato, a equipe
médica afirma que ndo poderd se abster de
realizar o procedimento sem o qual a crianga
tera grandes chances de evoluir a ébito”.
Diante da situagcdo, considerando o
compromisso ético com a saude e vida da
crianca e do vinculo com a familia, qual das
alternativas a seguir se apresenta como mais
adequada para o psicélogo do setor?

(A) Apoiar a decisdo dos pais por compreender
gue a religido é um importante fator protetivo
da familia e que sua crenca deve ser
respeitada.

(B) Acionar o servigco social do hospital na
tentativa de sensibilizar os pais sobre a
importancia da realizacdo do procedimento,
devendo, em (ltimo caso, acionar o
Conselho Tutelar como forma de proteger a
crianga.

(C) Propor uma intervengdo entre a equipe
médica e a familia na tentativa de solucionar
o conflito.

(D) Incluir a autoridade religiosa no contexto da
intervencdo com a familia e a equipe na
busca pela compreensdo dos sentidos
atribuidos ao procedimento e valores
religiosos da familia.

(E) Apoiar a decisdo da equipe médica quanto a
realizagdo da transfusdo dada sua urgéncia
e, posteriormente, acolher as angustias dos
pais diante desse conflito.

34

Considere o seguinte relato: “Usuario, 20
anos, primeira internagao em leito de hospital
geral. Foi encaminhado & Emergéncia
Psiquiatrica pela familia apds episédio de
desorganizagcdo, agitacdo e alucinacdes
visuais e auditivas. Durante o periodo da
internacdo se mantém calmo e receptivo as
abordagens da equipe, verbalizando, todavia,
0 desejo de ir para casa. Por esse motivo, no
5° dia de internacao, apresenta
comportamento agitado (anda de um lado
para o outro, taquildlico e aumenta o volume
da voz) e verbaliza que ira embora em hora
determinada naquele mesmo dia. A equipe
toda é mobilizada. A enfermeira de plantao
opta por iniciar o ‘Protocolo de seguranga’,
acionando a Guarda Municipal. Aos poucos,
todavia, 0 usuario vai aceitando as
intervencdes da equipe. Mesmo assim, o dito
Protocolo de seguranca néo é suspenso e ele
recebe contengcao mecanica e quimica”.
Diante do caso, assinale a alternativa em que
apresenta ponderagdes relevantes ao
trabalho em equipe no ambito da Atencéo
Psicossocial nessa perspectiva?

(A) Em casos de agitacdo, conforme
exemplificado, é recomendavel que haja a
realizacdo de tais protocolos de seguranga
como uma forma de preservar a integridade
do usuério e da equipe.

(B) E funcdo e responsabilidade da equipe de
enfermagem, nesse contexto, definir pelos
protocolos de seguranca ao paciente.
Todavia é desejavel que a equipe possa
discutir cada caso a fim de contribuir com as
condutas durante a internagéo.

(C) A verbalizacdo do desejo de alta hospitalar
deve ser compreendida pela equipe como
recusa ao tratamento e, portanto, indicativo
de piora de seu quadro.

(D) O caso ilustrativo ndo representa uma
situacdo na qual ha a indicacdo de
contencdo mecanica.

(E) Diante dessa situacdo, a equipe deveria
avaliar a alta do usuario conforme
manifestacdo de seu desejo, preservando
assim o principio da autonomia.
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Assinale a alternativa correta sobre o
acompanhamento/atendimento  psicolégico
no ambito da Rede de Atencéo Psicossocial.

(A) Na Unidade de Pronto Atendimento, o
psicologo realiza avaliacdo dos casos cuja
demanda é de saude mental, como: crise de
ansiedade, crise psiquiatrica e tentativa de
suicidio.

(B) Usuérios em acompanhamento psicoterapico
poderdo receber atendimentos psicologicos
guando acolhidos em leito ou em internacdo
psiquiatrica se desejarem, sem que isso
impligue em  falta ética, pois o
acompanhamento nesses contextos ndo se
configura como psicoterapia clinica.

(C) O acompanhamento de psicoterapia deve
preservar o0 setting, de modo que,
intervengbes fora desse contexto, como
visitas domiciliares, ndo séo indicadas.

(D) No contexto de internacdo psiquiatrica é
recomendavel que os atendimentos de
psicologia sejam realizados com o
psiquiatra, na légica multiprofissional.

(E) No atendimento a populacdo em situacao de
rua, o psicologo intervém principalmente na
orientacdo e sensibilizagdo para o
autocuidado e para a reducéo de danos.

36

Assinale a alternativa INCORRETA sobre o
exame do estado mental.

(A) Sao fontes de informacdo para o exame do
estado mental: observacdo, anamnese,
relato de familiares ou outros informantes.

(B) A partir da realizacdo do exame do estado
mental, é possivel diagnosticar transtornos
mentais.

(C) O exame do estado mental ndo € atribuicao
exclusiva do psicélogo ou do psiquiatra.

(D) A Escala de Glasgow avalia o nivel de
consciéncia e é relevante para o diagndstico
clinico no contexto hospitalar.

(E) A avaliagdo das fungdes psicofisioldgicas
também é contemplada no exame do estado
mental.

37

Sobre o fendbmeno do suicidio em interface
com a assisténcia em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) HA um aumento significativo das tentativas
de suicidio e mortes por suicidio em
periodos de crise econbmica.

(B) A atribuicio de carater irracional e
injustificado ao ato com intencéo suicida se
relaciona diretamente com o paradigma da
ciéncia médica.

(C) Tentativas de suicidio devem ser notificadas
ao Sistema Nacional de Informacdo de
Agravos nos servicos de saude.

(D) O fendbmeno do suicidio é expressdo do
aumento de casos de transtorno depressivo
no mundo, assim como indicam 0s manuais
diagnosticos.

(E) A epidemiologia das tentativas de suicidio e
suicidio revelam importantes determinantes
relacionados ao sexo, ao género e a
sexualidade.

38

Na compreensdo e intervencdo dos
processos de luto, é correto afirmar que

(A) o processo de luto é também um processo
adaptativo no qual a intervencdo pode
auxiliar na construcdo de novos sentidos
para o vinculo com o objeto perdido.

(B) o foco da intervengcdo deve se dirigir a
duracdo do Iuto, pois processos muito
estendidos sdo compreendidos como lutos
complicados e podem necessitar de outras
intervencoes.

(C) o luto é um processo natural e comum aos
gue perdem um vinculo importante. A
intervencdo psicolégica pode auxiliar o
enlutado a passar pelas fases pré-definidas
para a elaboragéo do luto.

(D) nas situacbes de Iluto antecipatério, a
intervencdo deve buscar amenizar seus
efeitos, uma vez que esse processo €
considerado nocivo e eventualmente
patoldgico.

(E) a intervencdo psicolégica no processo de
luto é centrada na pessoa e tem como
principal objetivo a construgdo de recursos
psiquicos para a elaboracdo da perda, por
se tratar de uma vivéncia singular e pessoal.
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Assinale a alternativa correta em relacdo aos
pressupostos dos cuidados paliativos.

(A) A prética de cuidados paliativos se destina
aos casos de adultos ou idosos com
doencas ameacadoras da vida e crdnicas,
sem possibiidade de reversdo ou
tratamentos curativos.

(B) Os cuidados paliativos convergem com
principio da integralidade da assisténcia
salude, contudo sua prética nao
normatizada no ambito do SUS.

(C) Os cuidados paliativos perpassam o0
diagnéstico, progndéstico, tratamento e se
encerram na ocasiao da morte do usuario.

(D) Opondo-se a ortotanasia, a pratica de
cuidados paliativos também ¢é denominada
eutanasia.

(E) A pratica de cuidados paliativos abrange
todos os niveis de atengdo em saude.

o O

40

Considerando as intervengdes com usuario e
familiares no contexto dos Cuidados
Paliativos, assinale a alternativa correta.

(A) Ao avaliar importante sofrimento psiquico e
auséncia de recursos psiquicos de
enfrentamento de familiares, a equipe pode
deliberar por resguardar algumas
informagbes relativas ao  progndéstico
preservado do usuario.

(B) O conjunto de desejos expresso pelo usuario
por meio das Diretivas Antecipadas de
vontade é um importante suporte ético,
resguardado em Resolugcdo do CFM, na
tomada de decisbes da equipe.

(C) As intervencbes dos profissionais de
psicologia ao usuario e aos familiares néo
devem, no contexto de cuidados paliativos,
serem registradas em prontudrio
multiprofissional.

(D) E recomendavel que as intervencgdes diretas
as familias (como grupos de apoio e
aconselhamento psicologico) ndo sejam
realizadas pelo mesmo profissional que
acompanha o usuario.

(E) Na intervencéo ao(s) familiar(es)
cuidador(es), no ambito domiciliar, ndo é
indicada a abordagem ao luto como forma
de ndo favorecer o desinvestimento no
cuidado com o usuario e a angustia da
familia.

41

Considerando o contexto da pandemia por
Covid-19, em interface com o cuidado em
salde mental, assinale a alternativa correta.

(A) Situacbes extremas como a vivéncia da
pandemia por Covid-19 possibilita o
desenvolvimento de recursos psiquicos e de
resiliéncia que se tornam importantes fatores
protetivos apds o periodo critico.

(B) Pode-se concluir que os trabalhadores da
salde que ja atuavam no contexto de
cuidados intensivos e/ou de urgéncia e
emergéncia antes da pandemia tiveram
menor impacto em sua saude mental,
considerando o fato de ja terem mecanismos
de defesa para lidar com a morte em seu
cotidiano de trabalho.

(C) A presenca de sintomas e sinais diante
dessa situagdo “anormal” (no contexto
pandémico e/ou de desastres) é esperada,
nao significando, a principio e
necessariamente, o desenvolvimento de um
transtorno mental.

(D) O inicio do tratamento com psicofarmacos é
indicado como forma de prevenir agravos e
transtornos mentais.

(E) Estima-se que cerca de 80% das pessoas
necessitara de acompanhamento psicoldgico
e/ou psiquiatrico como uma implicacdo direta
do contexto pandémico.
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A atuacdo do psicdlogo hospitalar no
contexto da pandemia por Covid-19 explicitou
as potencialidades desse profissional junto
as equipes, usuarios e familiares. Assinale a
alternativa correta a esse respeito.

(A) O psicologo acompanha as familias dos
usuérios hospitalizados  disponibilizando
informacBGes sobre a evolugcdo do quadro
clinico e intervengbes da  equipe
multiprofissional.

(B) Excepcionalmente no contexto da pandemia,
foi permitido ao psicélogo prestar
acompanhamento psicoterapico a sua
equipe de trabalho como forma de promover
cuidado com as equipes da linha de frente.

(C) O psicologo pode prestar acompanhamento
psicoterapico aos familiares de usuarios
hospitalizados, conforme avaliar a
necessidade e a prioridade.

(D) Foi permitido ao psicélogo, para os casos de
maior fragilidade dos familiares, comunicar o
Obito como forma de acolher e auxiliar a
familia na elaboracéo do luto.

(E) A realizagdo de visitas aos usuarios
hospitalizados, por meio das tecnologias da
infformacdo e comunicacdo, requer do
profissional  importante  avaliagdo da
condicdo do usuario e de familiares, nédo
sendo indicada para todos 0s
casos/momentos.

43

Assinale a alternativa correta quanto aos
aspectos histéricos da constituicdo da
psicologia enquanto ciéncia e profissdo no
Brasil.

(A) Desde o0 inicio de sua constituicdo, a
psicologia assumiu compromisso social
contra as formas de opresséo e
desigualdade no pais.

(B) A Lei n° 4119/62 estabeleceu a
regulamentacdo da psicologia enquanto
profisséo e a criagdo dos Conselhos Federal
e Regionais de Psicologia.

(C) A insercdo do psicologo em diferentes
campos (como educagédo, assisténcia social,
saude publica e trabalho) é considerada
recente, pois inicialmente a atuagdo era
circunscrita ao contexto clinico privado.

(D) A psicologia se consolidou enquanto
profissdo no Brasil a partir de principios
positivistas, alinhado ao projeto de
modernizagéo do pais.

(E) HA& o consenso de que nos diferentes
contextos de atuagdo o foco da intervencao
psicolégica é o individuo, eixo central que
garante o carater cientifico especifico da
psicologia.

44

Partindo dos pressupostos estabelecidos nas
politicas do SUS, assinale a alternativa que
corresponde corretamente a especificidades
do trabalho em saudde.

(A) As tecnologias do trabalho em saude se
referem ao conhecimento técnico e teorico
pertinente a cada area profissional.

(B) As tecnologias do trabalho em saude sdo um
conjunto de saberes sistematizados de
diferentes éareas.

(C) O trabalho, enquanto atividade tipicamente
humana, compartilha de particularidades no
ambito da salde e da educagdo quanto ao
seu valor.

(D) Os termos “educacdo continuada” e
“‘educacao permanente” sdo equivalentes.

(E) O objetivo final do trabalho em saude é a
remissao da doenca/queixa e,
consequentemente, da producéo de vida.
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Em relacdo a participacdo e ao controle Considere 0 seguinte relato:

social no Sistema Unico de Salde, assinale a
alternativa correta.

(A) De acordo com a Lei n° 8.142/90, a
Conferéncia de Saude tem como objetivo
avaliar a situacdo de saude e propor
diretrizes para a formulacdo de politica de
saude nos niveis correspondentes, a cada
dois anos.

(B) A participacdo de usuérios nos Conselhos de
Saude é igualitaria em relacdo aos
profissionais de salde, gestores e
prestadores de servico.

(C) O processo de luta pela conquista de um
sistema de salde universal e gratuito foi
marcado pela forte presenca  de
trabalhadores da saude, sendo a
participacdo popular pouco expressiva.

(D) A participacao social € um dos pressupostos
da reforma sanitarista.

(E) A presidéncia do Conselho de Saude é um
cargo por indicacdo do gestor de cada
esfera.

46

Em relacdo as especificidades das
intervencdes psicolégicas no contexto da
Clinica Ampliada, assinale a alternativa
correta.

(A) Opondo-se a visdo biomédica, o psicologo
atua, nesse contexto, na desconstrucdo da
doenca e do diagndstico.

(B) As intervencbes devem se voltar para o
reconhecimento da importancia e adesdo ao
tratamento.

(C) A fungcédo do profissional de psicologia é
instrumentalizar, com instrumentos tedricos
e técnicos da psicologia, a equipe para que
esta possa ampliar o olhar diante das
gueixas dos usuarios.

(D) Nas reunibes para discussdo do Projeto
Terapéutico Singular, o psicologo deve
resguardar o sigilo de suas intervencdes no
contexto dos atendimentos com 0 usuario.

(E) Na escuta, busca compreender o sentido do
adoecimento/diagndéstico para o usuario.

“Acompanhamento de psicoterapia, em
ambulatério de saude mental, de adolescente
de 14 anos. Ap6s algumas sessdes, a
adolescente relata planejamento suicida,
porém pede que a informagdo ndo seja
compartilhada com seus pais”. Diante da
situacdo, qual conduta o psicologo deve
seguir?

(A) Priorizar o vinculo com a adolescente a fim
de continuar |he prestando suporte
psicolégico e ndo quebrar o sigilo do
atendimento.

(B) Orientar os responsaveis da adolescente
para que a levem a Emergéncia Psiquiatrica
para avaliacio da necessidade de
internacgao.

(C) Informar sobre a necessidade de quebra do
sigilo, propor e negociar acordos com a
adolescente no contexto terapéutico e
orientar 0s pais quanto a supervisao.

(D) Afirmar a manutengdo do segredo, como
forma de preservar o vinculo, e, para a
seguranca da adolescente, conversar com
0s responsaveis fazendo a ressalva de que
eles ndo devem informar que foram
comunicados do fato pelo psicélogo.

(E) Informar  sobre a necessidade de
compartilhar a informacdo por seguranca e,
caso a adolescente mantenha o pedido,
propor que outra pessoa préxima possa ser
informada no lugar dos responséaveis, como
um amigo ou vizinho.
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Considere o seguinte relato: “Adolescente, 16
anos, busca atendimento em Unidade de
Pronto Atendimento sob a queixa de ‘dor de
estdbmago’. Por estar desacompanhado, o
médico do plantdo solicita que o0 servigo
social e o de psicologia avaliem/acompanhem
o caso”. Considerando a legislagdo vigente,
qual deve ser a conduta da equipe?

(A) Realizar atendimento de saude ao
adolescente desde que este assine um
Termo de Responsabilidade.

(B) Acionar o Conselho Tutelar para verificacdo
e acompanhamento do contexto familiar do
adolescente.

(C) Realizar atendimento de salde ao
adolescente e comunicar um responsavel
sobre o atendimento.

(D) Nao permitir a saida do adolescente até que
um responsavel compareca para
acompanhé-lo no atendimento.

(E) Em todo caso, ndo prestar atendimento ao
adolescente desacompanhado.

49

No atendimento psicolégico com criancas e
adolescentes, é correto afirmar que

(A) a entrevista inicial com os pais pode ser
realizada com a crianga/adolescente, como
forma de trabalhar o vinculo terapéutico.

(B) as reunides devolutivas e de orientagdo com
0S pais devem acontecer regularmente com
0 objetivo de comunicar a eles os conteudos
trabalhados durante as sessdes.

(C) as demandas apresentadas pelos pais
devem ser o foco do trabalho terapéutico
com a crianga/adolescente e também nas
sessOes de orientacdo aos pais.

(D) o trabalho terapéutico com criangas deve ser
estruturado a partir da identificacdo das
demandas delas, nas entrevistas iniciais, em
um delineamento de atividades que dirijam a
crianca a elaboragdo desses conteudos.

(E) como estratégia para formacdo do vinculo
com a crianga/adolescente, o psicologo firma
um contrato psicolégico no qual especifica o
principio da confidencialidade e do sigilo.

50

Sobre a compreensdo e 0 manejo das
alucinacdes, € correto afirmar que

(A) sdo sintomas negativos da esquizofrenia e
devem ser tratadas com antipsicéticos.

(B) séo alteracbes do pensamento e devem ser
avaliadas no exame do estado mental.

(C) a abordagem dos Ouvidores de Vozes
converge com o0s principios da Atencao
Psicossocial.

(D) na avaliacdo do estado mental ndo se deve
perguntar sobre a presenca de alucinagbes
como forma de né&o incitar a simulacao.

(E) no contexto de intervencdo cabe ao
psicélogo negar as alucinagbes como forma
de mostrar ao usuario que elas sao
alteracdes da consciéncia e, portanto, nao
reais.

51

Em relacdo a saude da populacdo indigena,
assinale a alternativa correta.

(A) A fomentacdo a exploracdo de terras
indigenas  pela mineragdo e  pelo
agronegocio e a atribuicdo de demarcagao
de terras indigenas ao Ministério da
Agricultura sdo acdes atuais que impactam
diretamente na saulde indigena.

(B) As equipes de saude dos Distritos Sanitarios
serdo compostas por médicos, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem.

(C) A Politica Nacional de Saude Indigena se
organiza por meio de Distritos Sanitérios,
definidos por meio de estudos
epidemiolégicos em cooperagdo entre
gestao estadual e municipal.

(D) A FUNAI é o orgdo responséavel pela
execucdo das acOes da Politica Nacional de
Saude Indigena, conforme definido no
Decreto n° 3.156/99.

(E) De acordo com a Politica Nacional de Saude
Indigena, o controle social de cada Distrito
de Saude Indigena sera abrangido pelo
Conselho Municipal de Saude do municipio
de referéncia.
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Em relacdo a compreensao do racismo e de
suas implicacbes a assisténcia em saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A interseccionalidade é uma estratégia
analitica que visa problematizar a estrutura
das desigualdades sociais, categorizando-as
em maior ou menor potencial de risco.

(B) A Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra se posiciona contra as
iniquidades de raga/etnia, sendo outras
pautas (como género, orientacdo sexual e
classe) inerentes a outras politicas
especificas.

(C) A “diferenca” demarcada por Basaglia em
sua critica a psiquiatria também aplica ao
determinante étnico/racial e se torna
evidente na analise do perfil da populacao
encarcerada.

(D) Desde sua origem enquanto ciéncia e
profissdo, a psicologia dispds e dispde de
recursos para 0 enfrentamento das
diferentes formas de dominacgé&o e opresséo.

(E) O principio da equidade compreende a
igualdade entre todas as pessoas, sem
distincdo de sexo, classe, raga, etnia,
religido ou orientagdo sexual.

53

Considerando o contexto social e histdrico
do sistema prisional em interface com a
atuacdo da psicologia da populacdo em
privacdo de liberdade, assinale a alternativa
correta.

(A) O psicologo que acompanha o usuario em
privacgdo de liberdade podera, quando
solicitado pelo juiz, emitir laudo ou parecer
técnico a fim de subsidiar uma deciséo
judicial.

(B) Do ponto de vista de suas implicacbes
juridicas, a politica de salude mental esta
diretamente  relacionada ao  sistema
prisional.

(C) A maior parte dos homens em privacdo de
liberdade ¢é negra, todavia, entre as
mulheres, ndo h& diferenca significativa de
raca e etnia.

(D) O Decreto n°®9.761/2019 se posiciona ética e
politicamente contra a necropolitica publica
no Brasil.

(E) De acordo com a legislacdo atual, é
atribuicdo  exclusiva do psicologo a
realizacdo de exame criminoldgico.
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Considere o seguinte relato: “No contexto de
atuacdo de uma UTI Covid, a psicéloga do
setor tem recebido queixas por parte da
equipe médica sobre uma familia ‘de dificil
comunicagao’ (sic). Relatam que, por mais
que explicitem a gravidade do quadro do
usuario e da ma evolucdo, em cada nova
ligacdo a familia do paciente pergunta ao final
da ligacao ‘mas entdao ele estda melhorando,
ndo é?!”” Diante da situagcdo, quais sdo as
possibilidades de intervencao?

(A) Propor a familia e a equipe que os boletins
médicos passem a ser feitos por via escrita,
como forma de registrar o contelido de cada
boletim.

(B) Assumir a responsabilidade por comunicar a
familia sobre a evolucdo clinica do caso,
considerando que o0 atendimento de
psicologia possibilita mais tempo para
didlogo e esclarecimento de duvidas.

(C) Verificar com a familia a possibilidade de
gue algum familiar ou amigo préximo com
maior capacidade de compreensao possa
receber os boletins médicos.

(D) Realizar intervengdo com a equipe médica e
com a familia acerca dos sentidos atribuidos
aos termos e conteddos comunicados por
cada parte.

(E) Articular a equipe da Atencdo Bésica de
referéncia para que um profissional da
equipe possa se responsabilizar por
acompanhar os boletins médicos.

55

Considere o seguinte relato: “Crianga, 9
anos, aos 4 anos de idade diagnosticada com
TDAH, desde entdo faz uso de Ritalina.
Reside em uma casa de cinco comodos com
sua mae, seu pai, seu tio e sua avo. Todos
sdo acompanhados pelo CAPS e fazem
tratamento para algum transtorno mental.
Est4, h4d 3 semanas, sem a medicacao porque
seus pais perderam a ultima consulta com o
psiquiatra, na qual teriam a receita da
medicacdo renovada. A escola ja havia
comunicado a UBS h& alguns meses que a
crianga nao estava fazendo o uso regular da
medicacdo. Desse modo, o caso € levado
para discussdo de equipe da UBS de
referéncia pela ACS do servico com a
preocupacdo de possivel negligéncia com o
tratamento da crianga”. Diante das
informagdes, quais achados sao relevantes
para a intervencdo nesse caso?

(A) Investigar a condicdo da crianga a fim de
identificar possiveis situacdes de conflito,
violéncia e/ou negligéncia por parte da
familia.

(B) Propor uma parceria com a escola para que
a medicacdo possa ser administrada pela
equipe pedagdgica.

(C) Realizar encaminhamento para neurologista
infantil para avaliar a necessidade de
medicacdo e para o CAPSi para que a
crianga receba acompanhamento
multiprofissional.

(D) Reavaliar com a equipe a necessidade da
medicacdo e o diagnostico da criancga,
realizar acompanhamento familiar.

(E) Realizar encaminhamento para o CAPSi e
para o CRAS diante da vulnerabilidade
social da familia. Em caso de persisténcia da
negligéncia com o tratamento da crianga,
notificar o Conselho Tutelar.
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Assinale a alternativa correta quanto a
atencdo a “crise psiquiatrica”, a partir dos
pressupostos da atencéo psicossocial.

(A) A crise se caracteriza como uma disfuncéo
biolégica e, por esse motivo, a intervencao
deve incluir o uso de psicofarmacoterapia.

(B) A crise deve ser manejada pelos servigcos de
urgéncia e emergéncia, pelos profissionais
do SAMU ou da Emergéncia Psiquiétrica.

(C) A crise é o resultado de uma série de fatores
gue envolvem terceiros e a intervencao,
nessa situacdo, nAo hecessariamente
indicara internagdo ou psicofarmacoterapia.

(D) Em situagbes de crise, deve se recomendar
a internagdo para garantir a saude e a
integridade do usuario.

(E) A crise se caracteriza como uma disfuncao
psiquica do sujeito diante da insuficiéncia de
recursos psiquicos de enfrentamento de uma
situacdo conflitante, a intervencdo deve ser
preventiva na construcdo de recursos a fim
de evitar a situacao critica.

57

Na organizacdo e realizacdo de uma oficina
de intervengcdo em saude, o profissional deve
considerar suas especificidades. Diante do
exposto, é correto afirmar que

(A) para que o trabalho tenha alcance
terapéutico deve garantir, inicialmente, a
homogeneidade entre os membros.

(B) o papel do coordenador no grupo é central,
pois ele deve mediar as tarefas do grupo
conforme suas demandas.

(C) o coordenador deve manter planejamento
flexivel e assumir papel ativo, porém auxiliar
e nao central.

(D) nesse contexto apresenta finalidades
pedagdgicas e, portanto, é aplicada em
contextos de orientagdo e informagéo.

(E) apresenta grande potencial enquanto
intervencdo de psicoeducacédo, todavia nao
abrange sentimentos e emocdes.

58

No contexto de acompanhamento em
acolhimento em leito no CAPS, qual deve ser
a conduta da equipe diante da recusa do uso
de medicacdo via oral por parte do usuario?

(A) Avaliar a possibilidade de que a medicacéo
seja administrada por outras vias, sem
prejuizo ao tratamento.

(B) Avaliar a possibilidade de encaminhamento
do usuario para internacdo em leito
psiquiatrico em hospital geral para ajuste
medicamentoso e continuidade do
acompanhamento psicossocial no CAPS,
apos a alta hospitalar.

(C) Suspender imediatamente o0 uso da
medicacdo, em respeito & autonomia do

usuario, e manter 0s demais
acompanhamentos conforme o Projeto
Terapéutico Singular.

(D) Condicionar a continuidade do

acompanhamento ao uso da medicagao,
dada a importancia da farmacoterapia.

(E) Avaliar com o usuério o sentido e os efeitos
a partir do uso da medicacdo e sua
importancia e acompanhar com a equipe
possiveis efeitos adversos para ajustes
necessarios.
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Tomando a compreensdo de saude enquanto
dimensé&o biopsicossocial, é correto afirmar
que

(A) representa a superacdo da predominancia
do modelo biomédico na saude, promovendo
a compreensdo dialética dos processos de
saude-doenca.

(B) apreende a complexidade e a totalidade da
existéncia humana quanto aos seus
aspectos biologicos, psicolégicos e sociais
no processo saude-doenca.

(C) em consonancia com o0 conceito de
integralidade, compreende a saude como a
somatéria de determinantes bioldgicos,
psicoldgicos e sociais.

(D) compreende a igualdade da competéncia
técnica entre as diferentes areas para lidar
com quaisquer situacbes e demandas do
usuario.

(E) transcendendo a essa compreensdo, a
perspectiva interdisciplinar exige uma
reducdo situacional conectada a aspectos
gerais, como um recurso metodoldgico,
diante de cada demanda especifica.

60
Considere o seguinte relato: “Usuario de 28

anos, que é acompanhado pelo CAPS, é
internado em hospital geral para tratamento
de quadro clinico, em acompanhamento.
Durante a internagcdo, € acompanhado pelo
servigo de psicologia. No momento da alta, o
psic6logo do setor recebe a solicitacao de
emissdo de documento pelo servico de
referéncia  sobre o acompanhamento
realizado no contexto da hospitalizagdo”.
Diante da demanda, qual deve ser o
documento apresentado a equipe de
referéncia?

(A) Atestado psicoldgico.
(B) Parecer psicologico.
(C) Declaracéao.

(D) Laudo psicolégico.
(E) Relatdrio psicolégico.
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( NOME DO CANDIDATO I( INSCRICAO
Nivel Sobre o material recebido pelo candidato
SUPERIOR v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,

vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricao em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeracédo e se a profissdo corresponde aquela para a

qual vocé se inscreveu.

eliminacdo do candidato.

Lembre-se de marcar o preenchidas da seguinte maneira: ®
nimero acima na folha

de respostas!

PROVA v O ndo cumprimento a qualquer uma das determina¢des constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrer4 na

#" Sobre o material a ser devolvido pelo candidato
v O Unico documento valido para avaliacédo é a Folha de Respostas.
v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e
ao numero de inscrigdo. As respostas as questdes objetivas devem ser

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido

ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Q Sobre a durag&o do exame e a permanéncia na sala

v' O prazo de realizagdo do exame é de 4 horas, incluindo a marcacdo da

Folha de Respostas.

v Apés 60 (sessenta) minutos do inicio do exame, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicacdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questbes e
nenhum tipo de anotagéo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo do exame

estabelecido em edital.
Fraudar ou tentar fraudar

Concursos Publicos é Crime! v Os trés ultimos candidatos s6 poderdo retirar-se da sala juntos, apés
Previsto no art. 311 - A do assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.
Cdédigo Penal

«l Sobre a divulgacdo dos Cadernos de Questdes e dos Gabaritos

v Os Cadernos de Questdes e os Gabaritos Preliminares estardo

disponiveis no site do Enare

no endereco eletrbnico

https://enare.ebserh.gov.br, conforme previsto em Edital.
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Competéncias (conhecimentos,
habilidades, atitudes) Comuns

1

Ao realizar a avaliagdo normativa, ao
verificarmos os recursos de uma intervencao,
assim como sua organizacdo para saber se
0s recursos serdo suficientes para oferecer o
leque completo de servigos prestados, faz-se
uma apreciacao de

(A) processo.
(B) resultado.
(C) satisfacao.
(D) objetividade.
(E) estrutura.

2

A seguir, sdo citados alguns conceitos-chave
da Classificagao Internacional de Seguranca
do Paciente da Organizacdo Mundial da
Saude. Assinale a alternativa que apresenta
corretamente um desses conceitos.

(A) Dano — probabilidade de um incidente
ocorrer.

(B) Incidente — comprometimento da estrutura
ou funcdo do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo.

(C) Circunstancia Notificavel — incidente que
atingiu o paciente, mas ndo causou dano.

(D) Evento Adverso — incidente que resulta em
dano ao paciente.

(E) Risco — evento ou circunstancia que poderia
ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessario ao paciente.

3

O termo “modelo assistencial” é utilizado
com diversas variacdes terminolégicas. Uma
delas, utilizada por Merhy, é a denominacéao
de “modelo tecnoassistencial” que por sua
vez, desigha um processo composto por
“tecnologias do trabalho em saude” e a
assisténcia, como uma “tecnologia do

cuidado”, operada por trés tipos de arranjos
tecnolégicos, sendo eles as tecnologias:

(A) leves, leve-duras e duras.

(B) compactas, estruturais e reclusas.
(C) construtivas, distributivas e analistas.
(D) primérias, secundarias e terciarias.
(E) rasas, intermediarias e terminais.

4

Mauricio é residente em um hospital publico
e, ha sua atuacdo profissional, sempre
reconheceu seu dever em ajudar o outro,
considerando que, maximizando o bem do
outro, possivelmente reduziria o mal. Além
disso, na sua atuagdo profissional, sempre
foi comprometido a avaliar riscos e
beneficios aos quais 0s seus clientes estédo
expostos ao se decidir por determinados
procedimentos. Pode-se relacionar a atitude
de Mauricio ao que, em Bioética, se conhece
por Principio do(a)

(A) Indiligéncia.

(B) Autonomia.

(C) Equidade.

(D) Beneficéncia.

(E) N&o maleficéncia.

5

Considerando o contexto da histéria das
politicas de salde no Brasil, assinale a
alternativa que apresenta caracteristicas
pertinentes ao periodo que corresponde ao
final do império e a primeira republica.

(A) Foi um periodo baseado no autoritarismo e
privatizac@o dos recursos de saude, visando
principalmente  fortalecer 0os  moldes
capitalistas.

(B) Teve como momento marcante a criagdo do
INPS em 1946, para racionalizacdo
administrativa da assisténcia médica e
cobertura previdenciaria.

(C) Nesse periodo, havia privilegiamento da
pratica meédica individual, assistencialista e
especializada em detrimento as acgbes de
saude publica que ocorreram a partir de
1974.

(D) Foi um periodo apoiado no desenvolvimento
de terceirizacdo da prestacdo de servicos
médicos devido a incapacidade da rede
propria do Estado em fornecer assisténcia
adequada a saude.

(E) Nesse periodo, o0s servicos médicos
hospitalares estavam nas méaos de entidades
filantropicas, como as Santas Casas, que
tinham hospitais em diversas cidades.
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6

Na composicdo originaria do movimento
sanitario no Brasil, podem ser identificadas
trés vertentes principais, sendo que a
primeira vertente, caracterizada por difundir a
teoria da medicina social, € constituida por

(A) médicos residentes e renovacao estudantil.

(B) movimento estudantil e centro brasileiro de
estudos de saude.

(C) profissionais da &area de salde coletiva e

academia.

(D) uniao nacional de estudantes e movimento
Brasil livre.

(E) liga académica de saude e movimento liberal
estudantil.

7

E possivel afirmar que os principais

desdobramentos da oitava Conferéncia
Nacional de Saude foram a constituicdo da
Comissao Nacional da Reforma Sanitéaria
(CNRS) e a conformacéo do(a)

(A) Plenaria Nacional de Saude.
(B) Pacto pela Saude.

(C) Constituicdo Federal de 1986.
(D) Norma Operacional de Saude.
(E) Alianca Democrética em Saude.

8

O arranjo institucional do SUS prevé uma
série de instancias de negociacdo e
estabelecimento de pactos, envolvendo
diferentes niveis gestores do sistema e
diversos segmentos da sociedade. Tal
arranjo permite que varios atores — mesmo 0s
néo diretamente responsaveis pelo
desempenho de funcbes tipicas da gestéo
dos sistemas - participem do processo
decisorio sobre a politica de saude. Assim, &
possivel afirmar que, na estrutura decisoéria e
institucional do SUS, a representacdo dos
gestores na esfera MUNICIPAL se d& por
meio do(a)

(A) Conass.
(B) Comisséo Bipartite.
(C) Comam.
(D) Cosems.
(E) Comisséo Tripartite.

9

As bases legais sobre a participacdo social
no SUS foram promulgadas em 1990 na Lei
Organica da Saude (LOS). E importante
registrar que a LOS foi editada apéds
importantes vetos do governo em uma
atmosfera muito nebulosa quanto a
efetivacdo das conquistas constitucionais. A
lei n° 8.080/90 reafirma, no seu artigo 7°, a
participacdo social como um principio para o
SUS e a lei n° 8.142/90, no seu artigo 1°,
define que

(A) o orcamento da seguridade social destinara
ao Sistema Unico de Saude (SUS), de
acordo com a receita estimada, 0S recursos
necessarios a realizagdo de suas
finalidades.

(B) as acbes e servicos publicos de saude e os
servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS) sejam deliberados pelo
conselho social de saude.

(C) a formulacdao da politica de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos e outros
insumos de interesse para a saude e a
participacdo na sua producgédo figue a cargo
do conselho nacional de saude.

(D) sem prejuizo das fungdes do poder
legislativo, sejam criados os conselhos e as
conferéncias de saude como forma de
instituicdo de participagdo da comunidade na
gestdo do SUS.

(E) a assisténcia as pessoas, por intermédio de
acOes de promocgéo, protecdo e recuperacao
da saude, seja realizada sob fiscalizacdo dos
respectivos conselhos de saude.
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10

Os gestores de uma regido de saude
realizaram planejamento regional integrado
para a elaborac&o do contrato organizativo da
acdo publica, que tem a funcédo de definir
entre o0s entes federativos as suas
responsabilidades no SUS, sendo um
instrumento

(A) juridico que explicita o0s compromissos
pactuados em cada regido de saude.

(B) de hierarquizacdo dos prestadores de saude
conveniados ao SUS.

(C) de coleta de dados para o planejamento
local de saude.

(D) para capacitagdo dos entes federativos na
organizacao da atencédo bésica.

(E) de alocagdo de recursos centralizado na
esfera federal de Governo.

11

Os académicos da residéncia
multiprofissional realizaram, junto aos
profissionais das regionais de saude, um
evento para capacitar secretarios municipais
de saude sobre o processo de regionalizagcéo
e explicaram que a regionalizagdo em saude
tem como finalidade

(A) implantar politicas de saude inclusivas e
garantir ambiente acolhedor nas unidades de
saude.

(B) conduzir a implantagdo dos modelos de
atencdo em salude mais adequados a
realidade da populacéo.

(C) organizar os servicos de saude em cada
regido, para que as pessoas possam ter
acesso a todos os tipos de atendimento
ofertados.

(D) estratificar os niveis de atencdo em saude
para garantir principalmente as acgbes de
atencao primaria em saude em cada regido.

(E) delimitar as regifes de saude para garantir o
acesso aos servicos de saude a populacao
com baixa renda.

12

Atravessamos uma crise sem precedentes na
histéria do Sistema Unico de Saude. Para além
dos tantos desafios enfrentados no cotidiano,
com a pandemia da covid-19 a situacdo se
agrava, acarretando sobrecarga ainda maior
para o sistema de saude, concretizando a
urgéncia de uma organizacdo do servico em
Redes de Atencdo a Saude (RAS). Assim, como
uma das caracteristicas das RAS, tem-se

(A) que o conhecimento e a acdo clinica
sao concentrados nos profissionais,
principalmente médicos.

(B) o aumenta a énfase nas acdes de saude
curativas e que visam a reabilitagc&o.

(C) que os servicos especializados devem ser
desconcentrados para garantir igualdade.

(D) que a forma de reagdo do sistema a
demanda é reativa e episoddica.

(E) que a coordenacdo da atencdo se da por
meio da atencao priméaria em saude.

13

A queda dos indicadores de incidéncia,
mortalidade e ocupacdo de leitos de UTI,
decorrentes da pandemia da Covid-19, vem
configurando um cenéario que pode ser
resultado do avanco da campanha de
vacinacdo que ocorre no pais. Com base no
exposto e considerando o0s conceitos da
epidemiologia, qual alternativa refere-se a
definicdo de incidéncia?

(A) Possibilidade de adoecimento por
determinado agente, fator de risco ou
conjunto de causas.

(B) Frequéncia com que surgem novos casos de
uma doenga em um intervalo de tempo.

(C) Numero de casos existentes de uma doenca
em um dado momento.

(D) Taxa de portadores de determinada doencga
em relacdo a populacdo susceptivel.

(E) Relacdo entre frequéncias atribuidas de
determinado evento, sendo que, no
numerador, € registrada a frequéncia
absoluta do evento.
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Os anos de 2020/2021 foram marcados pela
Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) decorrente da pandemia
de Coronavirus. Nesse contexto, para o
enfrentamento das emergéncias em saude
publica nas diferentes esferas de gestéo, o
sistema de salude conta com uma rede
integrada de unidades de alerta e resposta,
denominadarede

(A) Cievs.
(B) Sinan.
(C) Sia-SUS.
(D) Rename.
(E) Renases.

15

Sdo competéncias da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), EXCETO

(A) coordenar o Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria.

(B) gerenciar as Operadoras de Planos de
Salde e a capacidade de qualificacdo da
propria funcdo reguladora em consonancia
com os preceitos do SUS.

(C) estabelecer normas e padrbes sobre limites
de contaminantes, residuos  toxicos,
desinfetantes, metais pesados e outros que
envolvam risco a saude.

(D) conceder registros de produtos, segundo as
normas de sua area de atuacao.

(E) estabelecer normas, propor, acompanhar e
executar as politicas, as diretrizes e as
acOes de vigilancia sanitéria.

16

Um grupo de profissionais de saude, que
trabalha em uma Equipe de Saude da Familia
e utiliza o modelo explicativo e as acgdes
propostas por Leavell e Clark sobre o
potencial das acdes no ambiente e nos
estilos de vida na prevencdo de doencas,
sabe que, ao realizar as atividades propostas
pela equipe de promocdo em saude, estas
ocorrem no periodo de

(A) prevencgao secundaria.
(B) protecéo especifica.
(C) reabilitagcéo.

(D) diagnostico precoce.
(E) pré-patogénese.

17

A Politica Nacional de Atencéo Basica tem na
Saude da Familia sua estratégia prioritaria
para expansdo e consolidacdo da Atencéao
Basica, sendo uma de suas diretrizes

(A) aindivisibilidade do cuidado.

(B) o apoio ambulatorial.

(C) as acdes solidarias.

(D) a populacao adscrita.

(E) a gestdo de apoio a infraestrutura.

18

Os residentes, juntamente com  o0sS
profissionais do pronto atendimento de um
hospital universitario, realizaram um
cronograma de atividades para 0s
profissionais do setor, com enfoque na
Educacéo Permanente, a qual

(A) € uma estratégia descontinua de
capacitacdo com rupturas no tempo: com
cursos periodicos sem sequéncia constante.

(B) representa uma continuidade do modelo
escolar ou académico, centralizado na
atualizacdo de conhecimentos.

(C) incorpora o ensino e o aprendizado a vida
cotidiana das organizacdes e as praticas
sociais e laborais.

(D) tem enfoque disciplinar,
didatico e baseado em
transmisséo de conhecimento.

(E) conceitua tecnicamente a pratica enquanto
campo de aplicagdo de conhecimentos
especializados.

em ambiente
técnicas de

19

Uma equipe de saude interdisciplinar
desenvolve, em espacos de atencdo a saude
mental, uma atuacdo integrada da equipe,
valorizando outros aspectos além do
diagndstico psiquiatrico e da medicagcdo no
tratamento dos usuarios, que é definida,
dentro da Politica Nacional de Humanizacéo,
como

(A) projeto terapéutico singular.

(B) programa saude para todos.

(C) ambiéncia.

(D) modelo de gestdo em saude mental.
(E) praticas integrativas de saude coletiva.
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A discriminacdo por orientacdo sexual e por
identidade de género incide na determinacéo
social da saude, no processo de sofrimento e
adoecimento decorrente do preconceito e do
estigma social reservado as populacdes de
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais/outros. Assim, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), a Politica
Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(Politica Nacional de Saude Integral LGBT) é
instituida pela portaria n°®

(A) 2.537/2003.
(B) 2.132/2006.
(C) 2.221/2008.
(D) 2.836/2011.
(E) 2.754/2015.

Competéncias (Conhecimentos,
habilidades, atitudes) Especificas

21

Tomando a compreensdo de salude enquanto
dimensao biopsicossocial, é correto afirmar
que

(A) representa a superacdo da predominéncia
do modelo biomédico na saude, promovendo
a compreensdo dialética dos processos de
saude-doenca.

(B) apreende a complexidade e a totalidade da
existéncia humana quanto aos seus
aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais
no processo saude-doenca.

(C) em consonancia com o conceito de
integralidade, compreende a saude como a
somatéria de determinantes bioldgicos,
psicologicos e sociais.

(D) compreende a igualdade da competéncia
técnica entre as diferentes areas para lidar
com quaisquer situacdes e demandas do
usuario.

(E) transcendendo a essa compreensdo, a
perspectiva interdisciplinar exige uma
reducdo situacional conectada a aspectos
gerais, como um recurso metodoldgico,
diante de cada demanda especifica.

22

Considere o seguinte relato: “Usuario de 28
anos, que é acompanhado pelo CAPS, é
internado em hospital geral para tratamento
de quadro clinico, em acompanhamento.
Durante a internacdo, € acompanhado pelo
servigo de psicologia. No momento da alta, o
psicologo do setor recebe a solicitacdo de
emissdo de documento pelo servico de
referéncia  sobre o acompanhamento
realizado no contexto da hospitalizagao”.
Diante da demanda, qual deve ser o
documento apresentado a equipe de
referéncia?

(A) Atestado psicolégico.
(B) Parecer psicolégico.
(C) Declaracéao.

(D) Laudo psicoldgico.
(E) Relatério psicologico.
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Diante da solicitacdo da realizacdo de uma
avaliacdo psicologica, assinale a alternativa
que apresenta corretamente quais
procedimentos e cuidados devem ser
mantidos pelo profissional.

(A) Nao deve utilizar de outras fontes, além dos

instrumentos psicoldgicos, como
informacGes de terceiros ou visitas
domiciliares.

(B) Deve recusar a realizagdo de avaliagdo
psicoldgica caso tenha vinculos, atuais ou
anteriores, com o avaliando.

(C) Possui autonomia para escolha dos
instrumentos a serem utilizados, porém deve
incluir ao menos um teste psicolégico, com
parecer favoravel pelo SATEPSI.

(D) Ao final do processo, deve emitir parecer
psicolégico ressaltando a demanda, o0s
instrumentos utilizados e o0s resultados
conclusivos.

(E) Deve informar sobre a finalidade do
procedimento apos realizacdo da avaliagéo
como forma de evitar interferéncias
indesejaveis ao trabalho.

24
Em relacdo aos conhecimentos de
epidemiologia aplicada a saude, é correto

afirmar que

(A) a queda da prevaléncia pode estar
associada a maior letalidade ou ao aumento
da taxa de cura da doenca.

(B) a incidéncia se refere ao niamero de casos,
novos e pré-existentes de uma doenga em
determinado periodo.

(C) o estudo de delineamento transversal
observa os dados em um dado periodo do
tempo e determina a incidéncia de uma
doenca.

(D) a prevaléncia se refere a frequéncia de
novos casos de uma doenca em
determinado periodo.

(E) o estudo de coorte ou de seguimento
observa dois grupos, sendo um exposto (a
variavel) e o outro ndo, com objetivo de obter
a prevaléncia de uma doenca.

25

Considere o seguinte relato: “Um psicélogo
recém-contratado pela prefeitura € alocado
em uma Unidade Bésica de Saude da periferia
da cidade. Assim que chega a unidade, é
recebido com grande expectativa por toda a
equipe técnica (Agentes Comunitarios de
Saude, Equipe Médica e de Enfermagem,
Assistente Social) para que ele ‘dé conta da
grande demanda de salude mental do

territério, que inclui problemas com alcool,

transtornos mentais, violéncia urbana’,
enfatizando a grande procura  por
atendimento de psicoterapia individual”.

Diante da situagdo hipotética qual das
alternativas se apresenta como mais
adequada a esse contexto de atuagdo?

(A) Organizar trabalhos em grupos
psicoterapéuticos na unidade conforme as
demandas apresentadas: uso abusivo de
alcool, satde mental e violéncia.

(B) Organizar a demanda por areas, encaminhar
as queixas de uso abusivo de alcool para o
CAPS Ad, atendimento de psicoterapia para
0s casos de transtornos mentais e/ou para o
CAPS, conforme Estratificagdo de Risco em
Saude Mental e desenvolver acdes de
promocéo da cultura da paz no territorio.

(C) Diante da alta demanda para atendimento,
instrumentalizar a equipe para que ela
também seja apta e co-responsavel por
realizar acolhimento das demandas de
saude mental.

(D) Articular acdes da unidade com acgbes e
servigos no territorio e Clinica Ampliada com
a equipe.

(E) Articular parcerias com clinicas escolas de
psicologia, ambulatérios de saude mental,
organizacdes ndo governamentais a fim e de
ampliar o acesso ao atendimento de
psicologia da populagéo.
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Em relacdo ao movimento da Luta
Antimanicomial, € correto afirmar que

(A) A Reforma Psiquiatrica defende o cuidado
em liberdade priorizando servicos
substitutivos, sem negar, todavia, a
relevancia da instituicdo hospital psiquiatrico
em situagOes de crise, desde que esse seja
humanizado.

(B) O processo de desinstitucionalizacéo
também pode ser denominado como
desospitalizacdo, pois de forma literal se
refere ao fechamento de hospitais
psiquiatricos.

(C) Suas primeiras experiéncias emergiram apos
a 22 Guerra Mundial das quais se destacam
trés importantes grupos: a Comunidade
Terapéutica e a Psicoterapia Institucional; a
Psiquiatria de Setor e a Psiquiatria
Preventiva; e a Antipsiquiatria e a Psiquiatria
Democrética.

(D) No processo de desinstitucionalizacdo, as
internacBes psiquiatricas repetidas e de
curta duracdo se configuram como uma
estratégia viavel a substituicdo das
internagdes psiquiatricas de longa duragéo.

(E) A Contrarreforma  Psiquiatrica €é um
movimento contemporaneo que tem como
principal objetivo a continuidade do projeto
da Reforma Psiquiatrica, em consonéancia
com seus pressupostos epistemoldgicos.

27

Assinale a alternativa correta em relacdo a
Politica Nacional de Humanizac&o (PNH).

(A) Configura-se como um Programa
coordenado pela Atencdo Basica com
diretrizes especificas aos diferentes niveis
de atencdo.

(B) Na definicdo de diretrizes por nivel de
atencdo, estabelece-se a Classificacdo de
Risco na Urgéncia e Emergéncia.

(C) O acolhimento € ferramenta fundamental
para a PNH e se refere ao momento inicial
de todo atendimento em saude no qual se
inicia a construcdo do vinculo com o usuario
e a apreenséo de suas demandas.

(D) Sdo exemplos de agbes que equivalem a
PNH: a insercdo de terapias integrativas no
tratamento, agbes de promocao de saude no
territério, programa de aleitamento materno
e cuidados paliativos, entre outros.

(E) Ao integrar uma equipe multiprofissional,
almeja-se que o profissional de psicologia
assuma a responsabilidade por coordenar
acbes de humanizagcdo no cuidado em
saude, considerando as especificidades de
sua formacgé&o tedrica e técnica.

28

A avaliacdo psicolégica é um processo de
investigacado de fenémenos psicoldgicos cujo
objetivo é prover informacdes a tomada de
decisdes. Qual é a estrutura do documento
gue deve comunicar o resultado do processo
de avaliacéo psicolégica?

(A) Identificagdo; Descricdo da
Procedimento; Analise; Conclusao.

(B) Titulo, Nome da pessoa ou instituicdo
atendida; Nome do solicitante; Finalidade;
Descrigéo.

demanda;

(C) Identificacdo; Descricdio da demanda;
Procedimento; Analise; Conclusao;
Referéncias.

(D) Identificagdo; Descricdo da demanda;
Andlise; Concluséo; Referéncias.

(E) Titulo, Nome da pessoa atendida;
Finalidade; Informacbes sobre o]

atendimento.
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Sdo afirmativas corretas quanto as
especificidades da atuacdo do psicélogo no
ambito hospitalar, EXCETO

(A) além do atendimento prestado diretamente
ao usuario hospitalizado, o psicélogo
também realiza atendimento aos familiares
nesse contexto.

(B) ao identificar uma situacao de violéncia deve
realizar a notificacdo junto ao Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificacao.

(C) o atendimento psicolégico no ambito
hospitalar € realizado a partir da solicitacdo
da equipe do setor quando esta identifica a
necessidade de avaliacéo e/ou
acompanhamento psicolégico.

(D) ao atuar em equipes multiprofissionais o
psicologo deve manter registro do
acompanhamento em prontuario
multiprofissional.

(E) o psicélogo tem competéncia para participar
dos Protocolos de Morte Encefélica.

30

Considerando a estrutura, a organizacéo e o
fluxo da Rede de Salde, assinale a alternativa
correta.

(A) As Residéncias Inclusivas sdo importantes
dispositivos do Componente de Estratégia
de Desinstitucionalizacdo no ambito da Rede
de Atencao Psicossocial.

(B) O nivel de complexidade da Atencdo Basica

€ classificado como baixo em funcdo da
menor complexidade dos casos
acompanhados nesse ponto da rede em
relacdo aos outros.

(C) Séo alguns dos componentes da Rede de
Urgéncia e Emergéncia: Servico Movel de
Urgéncia e Emergéncia, Unidade de Pronto
Atendimento, Atencdo Bésica de Saude,
Componente Hospitalar e Componente
Domiciliar.

(D) A Atencdo Especializada é ordenadora da
rede de saude devido as suas
especificidades e competéncia na avaliacdo
de riscos, embora todos o0s pontos da
atencdo sejam co-responsaveis pelo cuidado
dos usuarios.

(E) A partir do instrumento de Estratificagdo de
Risco em Saude Mental é definido o servigco
— de baixa, média ou alta complexidade —
gue sera o responsavel pelo cuidado em
saude mental do usuario.

31

Sao acgbes pertinentes a Vigilancia em Saude,
EXCETO

(A) educacdo permanente para os profissionais
de salde e acdes de reestruturagdo do
trabalho.

(B) notificagdo de eventos adversos e queixas
técnicas relacionadas a equipamento
médico-hospitalar, imunoglobulinas, vacinas,
agrotoxicos, entre outros.

(C) monitoramento esporadico dos principais
determinantes de saude circunscrito a um
determinado local e periodicidade.

(D) acdes de prevengdo e promocdo de saude
no contexto da Atencéo Priméaria em Saude.

(E) acdes que visam a protecao e a recuperacao
de saude de agravos e riscos advindos do
trabalho.
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Sobre a avaliacdo de riscos em salde mental,
assinale a alternativa correta.

(A) A Estratificacdo de Risco em Saude Mental
deve ser feita por profissionais com
formacéo especifica em satde mental.

(B) Histéricos de violéncia e de tentativas de
suicidio sé8o considerados fatores de risco
guando presentes no ultimo ano.

(C) A familia e o uso de psicofarmacos séo
considerados fatores protetivos e 0 uso de
substancias psicoativas e a deficiéncia séo
consideradas fatores de risco.

(D) A Estratificagdo de Riscos em Saude Mental
tem como um dos objetivos o diagndstico
gue subsidiard a construcdo do Projeto
Terapéutico Singular de forma mais efetiva.

(E) A avaliacéo de risco é parte do processo de
intervencao psicolégica e pode ser realizada
sem o0 uso da Estratificacdo de Risco em
Saude Mental.

33

Considere o seguinte relato: “Usuario, 35
anos, busca atendimento na UBS sob a
queixa de ‘dificuldades para dormir,
episédios de sudorese e aperto no peito’ ha
cerca de 2 meses. Relata que reside sozinho,
trabalhna como motorista de transporte
publico em periodo integral, ndo mantém
outras atividades nem relagbes além do
trabalho, mantém contato esporadico com
sua familia. Apd6s o0 surgimento desses
sintomas passou a fazer uso de tabaco em
grande quantidade, diariamente”. Diante
dessas informacdes, qual deve ser a conduta
da equipe inicialmente de acordo com o
principio daintegralidade?

(A) Realizar Estratificagdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de médio ou alto risco,
realizar encaminhamento para servigo
especializado de saude mental para
acompanhamento multiprofissional.

(B) Realizar encaminhamento para atendimento
de psicoterapia na unidade e para consulta
médica para que o médico da saude da
familia avalie a necessidade de ansiolitico.

(C) Realizar encaminhamento para avaliacdo
médica a fim de eliminar a hip6tese de risco
para cardiopatia e em seguida para
avaliagdo psiquiatrica para investigagédo
diagnostica de transtorno mental.

(D) Realizar Estratificagdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de baixo risco, inserir 0
usuario nos programas disponiveis na
unidade, como: grupo de tabagismo, grupo
de saude mental e tratamento com
ansiolitico.

(E) Realizar acolhimento, se necessario em
mais de um atendimento, a fim de identificar
0s determinantes da situagdo de sofrimento
psiquico e avaliar riscos.
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Considere o seguinte relato: “Mae de crianga
de 9 anos busca atendimento de psicologia
no ambulatério de saude mental com
encaminhamento da escola no qual consta
‘dificuldade de aprendizagem, desatencgao,
irritabilidade, recusa em realizar as tarefas,
ndo domina a leitura e a escrita’”’. Diante da
demanda apresentada ao profissional de
psicologia no ambito da saude, qual das
alternativas a seguir apresenta a conduta
mais adequada?

(A) Realizar avaliacao psicoldgica da crianca e,
ao final do processo avaliativo, emitir
documento pertinente em devolutiva a
escola.

(B) Realizar avaliagdo psicopedagogica da
crianga, preferencialmente com a utilizagdo
de testes psicométricos, como o Wisc-V, a
fim de identificar possivel déficit cognitivo, e
assim definir o encaminhamento mais
adequado.

(C) Realizar orientagdo a mae, propor dialogo
com a escola com foco na compreensao do
contexto de ensino-aprendizagem e das

especificidades do desenvolvimento
humano.
(D) Realizar psicoterapia com a crianga

considerando sua vivéncia de sofrimento
psiquico diante das dificuldades escolares.

(E) Encaminhar a crianga para avaliacdo com
neuropsicoélogo infantil para que ele avalie a
necessidade de medicacédo diante da queixa
de déficit de atencao.

35

Considere o seguinte relato: “Crian¢a nasce
de 29 semanas e logo é transferida para a
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, seu
guadro clinico é considerado gravissimo. Os
pais da criangca manifestam importante
situacao de sofrimento e medo pela perda da
filha, expressam importante vinculo com ela.
Ap6s duas semanas de internacdo e
inumeras intervengfes clinicas, a equipe
médica constata a necessidade de realizacéo
de transfusdo de sangue na crianca em
carater urgente. Ao serem comunicados do
fato, os pais da criangca se negam alegando
gue esse procedimento fere os principios de
sua religido, mesmo compreendendo o0s
riscos e a gravidade do quadro da filha,
negam-se a aceitar a realizagdo do
procedimento. Diante do fato, a equipe
médica afirma que ndo poderd se abster de
realizar o procedimento sem o qual a crianca
tera grandes chances de evoluir a 6ébito”.
Diante da situacdo, considerando o
compromisso ético com a saude e vida da
crianca e do vinculo com a familia, qual das
alternativas a seguir se apresenta como mais
adequada para o psic6logo do setor?

(A) Apoiar a deciséo dos pais por compreender
que a religido é um importante fator protetivo
da familia e que sua crengca deve ser
respeitada.

(B) Acionar o servico social do hospital na
tentativa de sensibilizar os pais sobre a
importancia da realizacdo do procedimento,
devendo, em (ltimo caso, acionar o
Conselho Tutelar como forma de proteger a
crianga.

(C) Propor uma intervencdo entre a equipe
médica e a familia na tentativa de solucionar
o conflito.

(D) Incluir a autoridade religiosa no contexto da
intervencdo com a familia e a equipe na
busca pela compreensdo dos sentidos
atribuidos ao procedimento e valores
religiosos da familia.

(E) Apoiar a decisao da equipe médica quanto a
realizagdo da transfusdo dada sua urgéncia
e, posteriormente, acolher as angustias dos
pais diante desse conflito.
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Considere o seguinte relato: “Usuario, 20
anos, primeira internagdo em leito de hospital
geral. Foi encaminhado & Emergéncia
Psiquiatrica pela familia apds episédio de
desorganizacdo, agitacdo e alucinagdes
visuais e auditivas. Durante o periodo da
internacdo se mantém calmo e receptivo as
abordagens da equipe, verbalizando, todavia,
0 desejo de ir para casa. Por esse motivo, no
50 dia de internacao, apresenta
comportamento agitado (anda de um lado
para o outro, taquildlico e aumenta o volume
da voz) e verbaliza que ira embora em hora
determinada naquele mesmo dia. A equipe
toda é mobilizada. A enfermeira de plantédo
opta por iniciar o ‘Protocolo de seguran¢a’,
acionando a Guarda Municipal. Aos poucos,
todavia, 0 usuario vai aceitando as
intervencdes da equipe. Mesmo assim, o dito
Protocolo de seguranca néo é suspenso e ele
recebe contengcdo mecanica e quimica”.
Diante do caso, assinale a alternativa em que
apresenta ponderacbes relevantes ao
trabalho em equipe no ambito da Atencéo
Psicossocial nessa perspectiva?

(A) Em casos de agitagdo, conforme
exemplificado, é recomendavel que haja a
realizacdo de tais protocolos de seguranga
como uma forma de preservar a integridade
do usuério e da equipe.

(B) E funcdo e responsabilidade da equipe de
enfermagem, nesse contexto, definir pelos
protocolos de seguranca ao paciente.
Todavia é desejavel que a equipe possa
discutir cada caso a fim de contribuir com as
condutas durante a internagéo.

(C) A verbalizacdo do desejo de alta hospitalar
deve ser compreendida pela equipe como
recusa ao tratamento e, portanto, indicativo
de piora de seu quadro.

(D) O caso ilustrativo n&o representa uma
situacdo na qual had a indicacao de
contencdo mecanica.

(E) Diante dessa situacdo, a equipe deveria
avaliar a alta do usuario conforme
manifestacdo de seu desejo, preservando
assim o principio da autonomia.

37

Assinale a alternativa correta sobre o
acompanhamento/atendimento  psicolégico
no ambito da Rede de Atencéo Psicossocial.

(A) Na Unidade de Pronto Atendimento, o
psicologo realiza avaliacdo dos casos cuja
demanda é de saude mental, como: crise de
ansiedade, crise psiquiatrica e tentativa de
suicidio.

(B) Usuarios em acompanhamento psicoterapico
poderdo receber atendimentos psicologicos
quando acolhidos em leito ou em internacdo
psiquiatrica se desejarem, sem que isso
impligue em  falta ética, pois o0
acompanhamento nesses contextos ndo se
configura como psicoterapia clinica.

(C) O acompanhamento de psicoterapia deve
preservar o0 setting, de modo que,
intervengdes fora desse contexto, como
visitas domiciliares, n&o sé&o indicadas.

(D) No contexto de internagdo psiquiatrica é
recomendavel que os atendimentos de
psicologia sejam realizados com o
psiquiatra, na légica multiprofissional.

(E) No atendimento a populagdo em situagéo de
rua, o psicologo intervém principalmente na
orientacdo e sensibilizacdo para o
autocuidado e para a reducéo de danos.

38

Assinale a alternativa INCORRETA sobre o
exame do estado mental.

(A) Séo fontes de informagédo para o exame do
estado mental: observacdo, anamnese,
relato de familiares ou outros informantes.

(B) A partir da realizacdo do exame do estado
mental, é possivel diagnosticar transtornos
mentais.

(C) O exame do estado mental ndo é atribuicéo
exclusiva do psicélogo ou do psiquiatra.

(D) A Escala de Glasgow avalia o nivel de
consciéncia e é relevante para o diagndstico
clinico no contexto hospitalar.

(E) A avaliacdo das funcdes psicofisiologicas
também é contemplada no exame do estado
mental.
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Sobre o fendbmeno do suicidio em interface
com a assisténcia em salde, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) Ha um aumento significativo das tentativas
de suicidio e mortes por suicidio em
periodos de crise econbmica.

(B) A atribuicho de caréater irracional e
injustificado ao ato com intengéo suicida se
relaciona diretamente com o paradigma da
ciéncia médica.

(C) Tentativas de suicidio devem ser notificadas
ao Sistema Nacional de Informacdo de
Agravos nos servigos de saude.

(D) O fenbmeno do suicidio é expressdo do
aumento de casos de transtorno depressivo
no mundo, assim como indicam 0s manuais
diagnosticos.

(E) A epidemiologia das tentativas de suicidio e
suicidio revelam importantes determinantes
relacionados ao sexo, ao género e a
sexualidade.

40

Na compreensdo e intervengdo dos
processos de luto, é correto afirmar que

(A) o processo de luto é também um processo
adaptativo no qual a intervencdo pode
auxiliar na construcdo de novos sentidos
para o vinculo com o objeto perdido.

(B) o foco da intervencdo deve se dirigir a
duracdo do Iuto, pois processos muito
estendidos sdo compreendidos como lutos
complicados e podem necessitar de outras
intervencoes.

(C) o luto é um processo natural e comum aos
qgque perdem um vinculo importante. A
intervencdo psicolégica pode auxiliar o
enlutado a passar pelas fases pré-definidas
para a elaboragéo do luto.

(D) nas situacbes de Iuto antecipatério, a
intervengcdo deve buscar amenizar seus
efeitos, uma vez que esse processo €
considerado nocivo e eventualmente
patoldgico.

(E) a intervencdo psicolégica no processo de
luto é centrada na pessoa e tem como
principal objetivo a constru¢do de recursos
psiquicos para a elaboracdo da perda, por
se tratar de uma vivéncia singular e pessoal.

41

Assinale a alternativa correta em relacdo aos
pressupostos dos cuidados paliativos.

(A) A prética de cuidados paliativos se destina
aos casos de adultos ou idosos com
doencas ameacadoras da vida e cronicas,
sem possibilidade de reverséo ou
tratamentos curativos.

(B) Os cuidados paliativos convergem com o
principio da integralidade da assisténcia a
saude, contudo sua pratica nao é
normatizada no ambito do SUS.

(C) Os cuidados paliativos perpassam o
diagnéstico, prognéstico, tratamento e se
encerram na ocasiao da morte do usuario.

(D) Opondo-se a ortotanasia, a préatica de
cuidados paliativos também é denominada
eutanasia.

(E) A prética de cuidados paliativos abrange
todos os niveis de atengdo em saude.

42

Considerando as intervengdes com usuario e
familiares no contexto dos Cuidados
Paliativos, assinale a alternativa correta.

(A) Ao avaliar importante sofrimento psiquico e
auséncia de recursos psiquicos de
enfrentamento de familiares, a equipe pode
deliberar por resguardar algumas
informagBes relativas ao  prognostico
preservado do usuario.

(B) O conjunto de desejos expresso pelo usuario
por meio das Diretivas Antecipadas de
vontade é um importante suporte ético,
resguardado em Resolugdo do CFM, na
tomada de decisGes da equipe.

(C) As intervencdes dos profissionais de
psicologia ao usuario e aos familiares nao
devem, no contexto de cuidados paliativos,
serem registradas em prontuério
multiprofissional.

(D) E recomendavel que as intervengbes diretas
as familias (como grupos de apoio e
aconselhamento psicologico) ndo sejam
realizadas pelo mesmo profissional que
acompanha o usuario.

(E) Na intervencao ao(s) familiar(es)
cuidador(es), no ambito domiciliar, ndo é
indicada a abordagem ao luto como forma
de ndo favorecer o desinvestimento no
cuidado com o usuario e a angustia da
familia.
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Considerando o contexto da pandemia por
Covid-19, em interface com o cuidado em
salde mental, assinale a alternativa correta.

(A) SituacGes extremas como a vivéncia da
pandemia por Covid-19 possibilita o
desenvolvimento de recursos psiquicos e de
resiliéncia que se tornam importantes fatores
protetivos apos o periodo critico.

(B) Pode-se concluir que os trabalhadores da
saude que ja atuavam no contexto de
cuidados intensivos e/ou de urgéncia e
emergéncia antes da pandemia tiveram
menor impacto em sua saude mental,
considerando o fato de ja terem mecanismos
de defesa para lidar com a morte em seu
cotidiano de trabalho.

(C) A presenca de sintomas e sinais diante
dessa situagdo “anormal” (no contexto
pandémico e/ou de desastres) é esperada,
nao significando, a principio e
necessariamente, o desenvolvimento de um
transtorno mental.

(D) O inicio do tratamento com psicofarmacos é
indicado como forma de prevenir agravos e
transtornos mentais.

(E) Estima-se que cerca de 80% das pessoas
necessitara de acompanhamento psicol6gico
e/ou psiquiatrico como uma implicacao direta
do contexto pandémico.

44

A atuacdo do psicélogo hospitalar no
contexto da pandemia por Covid-19 explicitou
as potencialidades desse profissional junto
as equipes, usuérios e familiares. Assinale a
alternativa correta a esse respeito.

(A) O psicologo acompanha as familias dos
usuérios hospitalizados  disponibilizando
informacBes sobre a evolugdo do quadro
clinico e intervengbes da  equipe
multiprofissional.

(B) Excepcionalmente no contexto da pandemia,
foi permitido ao psicélogo prestar
acompanhamento psicoterapico a sua
equipe de trabalho como forma de promover
cuidado com as equipes da linha de frente.

(C) O psicologo pode prestar acompanhamento
psicoterapico aos familiares de usuarios
hospitalizados, conforme avaliar a
necessidade e a prioridade.

(D) Foi permitido ao psicélogo, para os casos de
maior fragilidade dos familiares, comunicar o
Obito como forma de acolher e auxiliar a
familia na elaboracéo do luto.

(E) A realizacdo de visitas aos usuarios
hospitalizados, por meio das tecnologias da
infformacdo e comunicacdo, requer do
profissional  importante  avaliagdo da
condicdo do usuario e de familiares, ndo
sendo indicada para todos 0s
casos/momentos.
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Assinale a alternativa correta quanto aos
aspectos historicos da constituicdo da
psicologia enquanto ciéncia e profissdo no
Brasil.

(A) Desde o inicio de sua constituicdo, a
psicologia assumiu compromisso social
contra as formas de opressédo e
desigualdade no pais.

(B) A Lei n° 4119/62 estabeleceu a
regulamentacdo da psicologia enquanto
profisséo e a criagdo dos Conselhos Federal
e Regionais de Psicologia.

(C) A insercdo do psicélogo em diferentes
campos (como educacédo, assisténcia social,
saude publica e trabalho) é considerada
recente, pois inicialmente a atuagdo era
circunscrita ao contexto clinico privado.

(D) A psicologia se consolidou enquanto
profissdo no Brasil a partir de principios
positivistas, alinhado ao projeto de
modernizagéo do pais.

(E) HA& o consenso de que nos diferentes
contextos de atuagédo o foco da intervencao
psicolégica é o individuo, eixo central que
garante o carater cientifico especifico da
psicologia.

46

Partindo dos pressupostos estabelecidos nas
politicas do SUS, assinale a alternativa que
corresponde corretamente a especificidades
do trabalho em saude.

(A) As tecnologias do trabalho em saude se
referem ao conhecimento técnico e tedrico
pertinente a cada area profissional.

(B) As tecnologias do trabalho em salde sdo um
conjunto de saberes sistematizados de
diferentes areas.

(C) O trabalho, enquanto atividade tipicamente
humana, compartilha de particularidades no
ambito da salde e da educacdo quanto ao
seu valor.

(D) Os termos “educagdo continuada” e
“‘educacao permanente” sdo equivalentes.

(E) O objetivo final do trabalho em saude é a
remissao da doenca/queixa e,
consequentemente, da producéo de vida.

a7

Em relacdo a participacdo e ao controle
social no Sistema Unico de Saulde, assinale a
alternativa correta.

(A) De acordo com a Lei n° 8.142/90, a
Conferéncia de Saude tem como objetivo
avaliar a situacdo de saude e propor
diretrizes para a formulacdo de politica de
saude nos niveis correspondentes, a cada
dois anos.

(B) A participac@o de usuarios nos Conselhos de
Saude € igualitiria em relacdo aos
profissionais de salde, gestores e
prestadores de servico.

(C) O processo de luta pela conquista de um
sistema de salde universal e gratuito foi
marcado pela forte  presenca de
trabalhadores da saude, sendo a
participacdo popular pouco expressiva.

(D) A participagéo social € um dos pressupostos
da reforma sanitarista.

(E) A presidéncia do Conselho de Saude é um
cargo por indicagdo do gestor de cada
esfera.

48

Em relacdo as especificidades das
intervencdes psicologicas no contexto da
Clinica Ampliada, assinale a alternativa
correta.

(A) Opondo-se a visdo biomédica, o psicélogo
atua, nesse contexto, na desconstrucdo da
doenca e do diagndstico.

(B) As intervencbes devem se voltar para o
reconhecimento da importancia e adeséo ao
tratamento.

(C) A funcdo do profissional de psicologia é
instrumentalizar, com instrumentos tedricos
e técnicos da psicologia, a equipe para que
esta possa ampliar o olhar diante das
gueixas dos usuarios.

(D) Nas reunibes para discussdo do Projeto
Terapéutico Singular, o psicologo deve
resguardar o sigilo de suas intervencdes no
contexto dos atendimentos com 0 USuario.

(E) Na escuta, busca compreender o sentido do
adoecimento/diagndstico para o usuario.
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Considere 0 seguinte relato:
“Acompanhamento de psicoterapia, em
ambulatorio de saude mental, de adolescente
de 14 anos. ApdOs algumas sessdes, a
adolescente relata planejamento suicida,
porém pede que a informagdo ndo seja
compartilhada com seus pais”. Diante da
situacdo, qual conduta o psicologo deve
seguir?

(A) Priorizar o vinculo com a adolescente a fim
de continuar |he prestando suporte
psicolégico e ndo quebrar o sigilo do
atendimento.

(B) Orientar os responsaveis da adolescente
para que a levem a Emergéncia Psiquiatrica
para avaliacio da necessidade de
internacao.

(C) Informar sobre a necessidade de quebra do
sigilo, propor e negociar acordos com a
adolescente no contexto terapéutico e
orientar 0os pais quanto a supervisao.

(D) Afirmar a manutengdo do segredo, como
forma de preservar o vinculo, e, para a
seguranca da adolescente, conversar com
0s responsaveis fazendo a ressalva de que
eles ndo devem informar que foram
comunicados do fato pelo psicélogo.

(E) Informar sobre a necessidade de
compartilhar a informacdo por seguranca e,
caso a adolescente mantenha o pedido,
propor que outra pessoa proxima possa ser
informada no lugar dos responsaveis, como
um amigo ou vizinho.

50

Considere o seguinte relato: “Adolescente, 16
anos, busca atendimento em Unidade de
Pronto Atendimento sob a queixa de ‘dor de
estdbmago’. Por estar desacompanhado, o
médico do plantdo solicita que o0 servigo
social e o de psicologia avaliem/acompanhem
o caso”. Considerando a legislagao vigente,
gual deve ser a conduta da equipe?

(A) Realizar atendimento de salde ao
adolescente desde que este assine um
Termo de Responsabilidade.

(B) Acionar o Conselho Tutelar para verificacdo
e acompanhamento do contexto familiar do
adolescente.

(C) Realizar atendimento de saude ao
adolescente e comunicar um responsavel
sobre o atendimento.

(D) Néo permitir a saida do adolescente até que
um responsavel compareca para
acompanhé-lo no atendimento.

(E) Em todo caso, ndo prestar atendimento ao
adolescente desacompanhado.

51

No atendimento psicolégico com criancas e
adolescentes, é correto afirmar que

(A) a entrevista inicial com os pais pode ser
realizada com a crianga/adolescente, como
forma de trabalhar o vinculo terapéutico.

(B) as reunides devolutivas e de orientagdo com
0s pais devem acontecer regularmente com
0 objetivo de comunicar a eles os conteudos
trabalhados durante as sessdes.

(C) as demandas apresentadas pelos pais
devem ser o foco do trabalho terapéutico
com a crianga/adolescente e também nas
sessOes de orientacdo aos pais.

(D) o trabalho terapéutico com criangas deve ser
estruturado a partir da identificacdo das
demandas delas, nas entrevistas iniciais, em
um delineamento de atividades que dirijam a
crianca a elaboragéo desses conteudos.

(E) como estratégia para formacdo do vinculo
com a crianga/adolescente, o psicologo firma
um contrato psicolégico no qual especifica o
principio da confidencialidade e do sigilo.
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Sobre a compreensdo e 0 manejo das
alucinagdes, é correto afirmar que

(A) séo sintomas negativos da esquizofrenia e
devem ser tratadas com antipsicoticos.

(B) sao alteracbes do pensamento e devem ser
avaliadas no exame do estado mental.

(C) a abordagem dos Ouvidores de Vozes
converge com o0s principios da Atencao
Psicossocial.

(D) na avaliacdo do estado mental ndo se deve
perguntar sobre a presenca de alucinagbes
como forma de né&o incitar a simulacao.

(E) no contexto de intervencdo cabe ao
psicélogo negar as alucinagdes como forma
de mostrar ao usuario que elas sao
alteracdes da consciéncia e, portanto, nao
reais.

53

Em relacdo a saude da populacdo indigena,
assinale a alternativa correta.

(A) A fomentagdo a exploragdo de terras
indigenas pela mineragdo e  pelo
agronegocio e a atribuicdo de demarcacao
de terras indigenas ao Ministério da
Agricultura sdo ac¢bes atuais que impactam
diretamente na saulde indigena.

(B) As equipes de saude dos Distritos Sanitarios
serdo compostas por médicos, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem.

(C) A Politica Nacional de Saude Indigena se
organiza por meio de Distritos Sanitarios,
definidos por meio de estudos
epidemiolégicos em cooperagdo entre
gestao estadual e municipal.

(D) A FUNAI é o orgdo responséavel pela
execucdo das acOes da Politica Nacional de
Saude Indigena, conforme definido no
Decreto n° 3.156/99.

(E) De acordo com a Politica Nacional de Saude
Indigena, o controle social de cada Distrito
de Saude Indigena ser4 abrangido pelo
Conselho Municipal de Saude do municipio
de referéncia.

54

Em relacdo a compreensao do racismo e de
suas implicacdes a assisténcia em saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A interseccionalidade €é uma estratégia
analitica que visa problematizar a estrutura
das desigualdades sociais, categorizando-as
em maior ou menor potencial de risco.

(B) A Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra se posiciona contra as
iniquidades de raga/etnia, sendo outras
pautas (como género, orientagdo sexual e
classe) inerentes a outras politicas
especificas.

(C) A “diferenca” demarcada por Basaglia em
sua critica a psiquiatria também aplica ao
determinante étnico/racial e se torna
evidente na analise do perfil da populacao
encarcerada.

(D) Desde sua origem engquanto ciéncia e
profissdo, a psicologia dispds e dispde de
recursos para 0 enfrentamento das
diferentes formas de dominagé&o e opresséo.

(E) O principio da equidade compreende a
igualdade entre todas as pessoas, sem
distincdo de sexo, classe, raga, etnia,
religido ou orientagdo sexual.
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Considerando o contexto social e histérico
do sistema prisional em interface com a
atuacdo da psicologia da populacdo em
privacdo de liberdade, assinale a alternativa
correta.

(A) O psicélogo que acompanha o usuario em
privagdo de liberdade podera, quando
solicitado pelo juiz, emitir laudo ou parecer
técnico a fim de subsidiar uma deciséo
judicial.

(B) Do ponto de vista de suas implicagbes
juridicas, a politica de saude mental esta
diretamente  relacionada ao  sistema
prisional.

(C) A maior parte dos homens em privagédo de
liberdade ¢é negra, todavia, entre as
mulheres, ndo h& diferenca significativa de
raga e etnia.

(D) O Decreto n°® 9.761/2019 se posiciona ética e
politicamente contra a necropolitica publica
no Brasil.

(E) De acordo com a legislagdo atual, é
atribuicdo  exclusiva do psicologo a
realizagdo de exame criminoldgico.

56

Considere o seguinte relato: “No contexto de
atuacdo de uma UTI Covid, a psicologa do
setor tem recebido queixas por parte da
equipe médica sobre uma familia ‘de dificil
comunicacao’ (sic). Relatam que, por mais
gue explicitem a gravidade do quadro do
usuario e da mé evolucdo, em cada nova
ligacdo a familia do paciente pergunta ao final
da ligacao ‘mas entdo ele estd melhorando,
nao é?!"” Diante da situagao, quais sdo as
possibilidades de intervencao?

(A) Propor a familia e a equipe que os boletins
médicos passem a ser feitos por via escrita,
como forma de registrar o contetido de cada
boletim.

(B) Assumir a responsabilidade por comunicar a
familia sobre a evolucdo clinica do caso,
considerando que o atendimento de
psicologia possibilita mais tempo para
didlogo e esclarecimento de davidas.

(C) Verificar com a familia a possibilidade de
que algum familiar ou amigo préximo com
maior capacidade de compreensao possa
receber os boletins médicos.

(D) Realizar intervencdo com a equipe médica e
com a familia acerca dos sentidos atribuidos
aos termos e contelddos comunicados por
cada parte.

(E) Articular a equipe da Atencdo Basica de
referéncia para que um profissional da
equipe possa se responsabilizar por
acompanhar os boletins médicos.
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Considere o seguinte relato: “Crianga, 9
anos, aos 4 anos de idade diagnosticada com
TDAH, desde entdo faz uso de Ritalina.
Reside em uma casa de cinco cOmodos com
sua mae, seu pai, seu tio e sua avo. Todos
sdo acompanhados pelo CAPS e fazem
tratamento para algum transtorno mental.
Est4, h4d 3 semanas, sem a medicacao porque
seus pais perderam a ultima consulta com o
psiquiatra, na qual teriam a receita da
medicacdo renovada. A escola ja havia
comunicado a UBS ha alguns meses que a
crianca ndo estava fazendo o uso regular da
medicacdo. Desse modo, o caso € levado
para discussdo de equipe da UBS de
referéncia pela ACS do servico com a
preocupacdo de possivel negligéncia com o
tratamento da crianga”. Diante das
informagdes, quais achados séo relevantes
para a intervengao nesse caso?

(A) Investigar a condicdo da crianga a fim de
identificar possiveis situacdes de conflito,
violéncia e/ou negligéncia por parte da
familia.

(B) Propor uma parceria com a escola para que
a medicacdo possa ser administrada pela
equipe pedagdgica.

(C) Realizar encaminhamento para neurologista
infantil para avaliar a necessidade de
medicacdo e para o CAPSi para que a
crianga receba acompanhamento
multiprofissional.

(D) Reavaliar com a equipe a necessidade da
medicacdo e o diagnostico da crianga,
realizar acompanhamento familiar.

(E) Realizar encaminhamento para o CAPSI e
para o CRAS diante da vulnerabilidade
social da familia. Em caso de persisténcia da
negligéncia com o tratamento da crianga,
notificar o Conselho Tutelar.

58

Assinale a alternativa correta quanto a
atencdao a “crise psiquiatrica”, a partir dos
pressupostos da atencéo psicossocial.

(A) A crise se caracteriza como uma disfuncdo
biolégica e, por esse motivo, a intervencao
deve incluir o uso de psicofarmacoterapia.

(B) A crise deve ser manejada pelos servicos de
urgéncia e emergéncia, pelos profissionais
do SAMU ou da Emergéncia Psiquiétrica.

(C) A crise é o resultado de uma série de fatores
que envolvem terceiros e a intervencao,
nessa situacdo, nAao nhecessariamente
indicara internagdo ou psicofarmacoterapia.

(D) Em situagbes de crise, deve se recomendar
a internagdo para garantir a saude e a
integridade do usuario.

(E) A crise se caracteriza como uma disfungéo
psiquica do sujeito diante da insuficiéncia de
recursos psiquicos de enfrentamento de uma
situacdo conflitante, a intervencdo deve ser
preventiva na construcdo de recursos a fim
de evitar a situacao critica.

59

Na organizacdo e realizacdo de uma oficina
de intervencdo em saude, o profissional deve
considerar suas especificidades. Diante do
exposto, é correto afirmar que

(A) para que o trabalho tenha alcance
terapéutico deve garantir, inicialmente, a
homogeneidade entre os membros.

(B) o papel do coordenador no grupo € central,
pois ele deve mediar as tarefas do grupo
conforme suas demandas.

(C) o coordenador deve manter planejamento
flexivel e assumir papel ativo, porém auxiliar
e nao central.

(D) nesse contexto apresenta finalidades
pedagdgicas e, portanto, é aplicada em
contextos de orientagdo e informagao.

(E) apresenta grande potencial enquanto
intervencdo de psicoeducacdo, todavia ndo
abrange sentimentos e emocgoes.
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No contexto de acompanhamento em
acolhimento em leito no CAPS, qual deve ser
a conduta da equipe diante da recusa do uso
de medicacdao via oral por parte do usuario?

(A) Avaliar a possibilidade de que a medicacéo
seja administrada por outras vias, sem
prejuizo ao tratamento.

(B) Avaliar a possibilidade de encaminhamento
do usuario para internacdo em leito
psiquiatrico em hospital geral para ajuste
medicamentoso e continuidade do
acompanhamento psicossocial no CAPS,
apos a alta hospitalar.

(C) Suspender imediatamente o0 uso da
medicacdo, em respeito a autonomia do
usuario, e manter 0s demais
acompanhamentos conforme o Projeto
Terapéutico Singular.

(D) Condicionar a continuidade do
acompanhamento ao uso da medicacao,
dada a importancia da farmacoterapia.

(E) Avaliar com o usuario o sentido e os efeitos
a partir do uso da medicagdo e sua
importancia e acompanhar com a equipe
possiveis efeitos adversos para ajustes
necessarios.
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( NOME DO CANDIDATO I( INSCRICAO
Nivel Sobre o material recebido pelo candidato
SUPERIOR v Além deste Caderno de Questdes, com sessenta questdes objetivas,

vocé recebera do fiscal de sala a Folha de Respostas.

v Confira seu nome, o nimero do seu documento e o nimero de sua
inscricao em todos os documentos entregues pelo fiscal. Além disso, ndo
se esqueca de conferir seu Caderno de QuestBes quanto a falhas de
impressao e de numeracédo e se a profissdo corresponde aquela para a

qual vocé se inscreveu.

eliminacdo do candidato.

Lembre-se de marcar o preenchidas da seguinte maneira: ®
nimero acima na folha

de respostas!

PROVA v O ndo cumprimento a qualquer uma das determina¢des constantes em
Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas incorrer4 na

#" Sobre o material a ser devolvido pelo candidato
v O Unico documento valido para avaliacédo é a Folha de Respostas.
v' Na Folha de Respostas, preencha os campos destinados a assinatura e

ao numero de inscrigdo. As respostas as questdes objetivas devem ser

v Na Folha de Respostas, s6 é permitido o uso de caneta esferografica
transparente de cor azul ou preta. Esse documento deve ser devolvido

ao fiscal na saida, devidamente preenchido e assinado.

Q Sobre a durag&o do exame e a permanéncia na sala

v' O prazo de realizagdo do exame é de 4 horas, incluindo a marcacdo da

Folha de Respostas.

v Apés 60 (sessenta) minutos do inicio do exame, o candidato estara
liberado para utilizar o sanitario ou deixar definitivamente o local de
aplicacdo, ndo podendo, no entanto, levar o Caderno de Questbes e
nenhum tipo de anotagéo de suas respostas.

v' O candidato podera levar consigo o Caderno de Questdes somente se
aguardar em sala até o término do prazo de realizacdo do exame

estabelecido em edital.
Fraudar ou tentar fraudar

Concursos Publicos é Crime! v Os trés ultimos candidatos s6 poderdo retirar-se da sala juntos, apés
Previsto no art. 311 - A do assinatura do Termo de Fechamento do Envelope de Retorno.
Cdédigo Penal

«l Sobre a divulgacdo dos Cadernos de Questdes e dos Gabaritos

v Os Cadernos de Questdes e os Gabaritos Preliminares estardo

disponiveis no site do Enare

no endereco eletrbnico

https://enare.ebserh.gov.br, conforme previsto em Edital.
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Competéncias (conhecimentos,
habilidades, atitudes) Comuns

1

Uma equipe de saude interdisciplinar
desenvolve, em espacos de atencdo a saude
mental, uma atuacdo integrada da equipe,
valorizando outros aspectos além do
diagnoéstico psiquiatrico e da medicagdo no
tratamento dos usuarios, que ¢é definida,
dentro da Politica Nacional de Humanizacao,
como

(A) projeto terapéutico singular.

(B) programa saude para todos.

(C) ambiéncia.

(D) modelo de gestdo em salude mental.
(E) préticas integrativas de saude coletiva.

2

A discriminac&o por orientagdo sexual e por
identidade de género incide na determinagao
social da saude, no processo de sofrimento e
adoecimento decorrente do preconceito e do
estigma social reservado as populagdes de
lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais/outros. Assim, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), a Politica
Nacional de Saude Integral de Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(Politica Nacional de Saude Integral LGBT) é
instituida pela portaria n®

(A) 2.537/2003.
(B) 2.132/2006.
(C) 2.221/2008.
(D) 2.836/2011.
(E) 2.754/2015.

3

Ao realizar a avaliagdo normativa, ao
verificarmos os recursos de uma intervencéao,
assim como sua organizagdo para saber se
0s recursos serdo suficientes para oferecer o
leque completo de servicos prestados, faz-se
uma apreciacao de

(A) processo.
(B) resultado.
(C) satisfacao.
(D) objetividade.
(E) estrutura.

4

A seguir, sdo citados alguns conceitos-chave
da Classificagédo Internacional de Seguranca
do Paciente da Organizagdo Mundial da
Salde. Assinale a alternativa que apresenta
corretamente um desses conceitos.

(A) Dano — probabilidade de um incidente
ocorrer.

(B) Incidente — comprometimento da estrutura
ou funcado do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo.

(C) Circunstancia Notificavel — incidente que
atingiu o paciente, mas ndo causou dano.

(D) Evento Adverso — incidente que resulta em
dano ao paciente.

(E) Risco — evento ou circunstancia que poderia
ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessario ao paciente.

5

O termo “modelo assistencial” é utilizado
com diversas variacdes terminolégicas. Uma
delas, utilizada por Merhy, é a denominacao
de “modelo tecnoassistencial” que por sua
vez, designa um processo composto por
“tecnologias do trabalho em saide” e a
assisténcia, como uma “tecnologia do
cuidado”, operada por trés tipos de arranjos
tecnolégicos, sendo eles as tecnologias:

(A) leves, leve-duras e duras.

(B) compactas, estruturais e reclusas.
(C) construtivas, distributivas e analistas.
(D) primarias, secundarias e terciarias.
(E) rasas, intermediarias e terminais.
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Mauricio é residente em um hospital publico
e, nha sua atuacdo profissional, sempre
reconheceu seu dever em ajudar o outro,
considerando que, maximizando o bem do
outro, possivelmente reduziria o mal. Além
disso, na sua atuacdo profissional, sempre
foi comprometido a avaliar riscos e
beneficios aos quais os seus clientes estéo
expostos ao se decidir por determinados
procedimentos. Pode-se relacionar a atitude
de Mauricio ao que, em Bioética, se conhece
por Principio do(a)

(A) Indiligéncia.

(B) Autonomia.

(C) Equidade.

(D) Beneficéncia.

(E) N&o maleficéncia.

7

Considerando o contexto da histéria das
politicas de saude no Brasil, assinale a
alternativa que apresenta caracteristicas
pertinentes ao periodo que corresponde ao
final do império e a primeira republica.

(A) Foi um periodo baseado no autoritarismo e
privatizac@o dos recursos de saude, visando
principalmente  fortalecer 0os  moldes
capitalistas.

(B) Teve como momento marcante a criagdo do
INPS em 1946, para racionalizacdo
administrativa da assisténcia médica e
cobertura previdenciaria.

(C) Nesse periodo, havia privilegiamento da
pratica meédica individual, assistencialista e
especializada em detrimento as acbes de
saude publica que ocorreram a partir de
1974.

(D) Foi um periodo apoiado no desenvolvimento
de terceirizacdo da prestacdo de servicos
médicos devido & incapacidade da rede
propria do Estado em fornecer assisténcia
adequada a saude.

(E) Nesse periodo, o0s servicos médicos
hospitalares estavam nas méaos de entidades
filantropicas, como as Santas Casas, que
tinham hospitais em diversas cidades.

8

Na composicdo originaria do movimento
sanitario no Brasil, podem ser identificadas
trés vertentes principais, sendo que a
primeira vertente, caracterizada por difundir a
teoria da medicina social, é constituida por

(A) médicos residentes e renovacao estudantil.

(B) movimento estudantil e centro brasileiro de
estudos de saude.

(C) profissionais da area de saulde coletiva e

academia.

(D) unido nacional de estudantes e movimento
Brasil livre.

(E) liga académica de saude e movimento liberal
estudantil.

9

E possivel afirmar que os principais

desdobramentos da oitava Conferéncia
Nacional de Saude foram a constituicdo da
Comissao Nacional da Reforma Sanitéaria
(CNRS) e a conformacéo do(a)

(A) Plenaria Nacional de Saude.
(B) Pacto pela Saude.

(C) Constituicdo Federal de 1986.
(D) Norma Operacional de Saude.
(E) Aliangca Democrética em Saude.

10

O arranjo institucional do SUS prevé uma
série de instancias de negociacdo e
estabelecimento de pactos, envolvendo
diferentes niveis gestores do sistema e
diversos segmentos da sociedade. Tal
arranjo permite que varios atores — mesmo o0s
nao diretamente responsaveis pelo
desempenho de funcbes tipicas da gestéo
dos sistemas - participem do processo
decisorio sobre a politica de saude. Assim, &
possivel afirmar que, na estrutura decisoéria e
institucional do SUS, a representacdo dos
gestores na esfera MUNICIPAL se dé& por
meio do(a)

(A) Conass.
(B) Comisséo Bipartite.
(C) Comam.
(D) Cosems.
(E) Comisséo Tripartite.
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As bases legais sobre a participacdo social
no SUS foram promulgadas em 1990 na Lei
Organica da Saude (LOS). E importante
registrar que a LOS foi editada apés
importantes vetos do governo em uma
atmosfera muito nebulosa quanto a
efetivacdo das conguistas constitucionais. A
lei n° 8.080/90 reafirma, no seu artigo 7°, a
participacdo social como um principio para o
SUS e a lei n° 8.142/90, no seu artigo 1°,
define que

(A) o orcamento da seguridade social destinara
ao Sistema Unico de Saude (SUS), de
acordo com a receita estimada, 0S recursos
necessarios a realizagdo de suas
finalidades.

(B) as acles e servicos publicos de saude e os
servicos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS) sejam deliberados pelo
conselho social de saude.

(C) a formulacdo da politica de medicamentos,
equipamentos, imunobiolégicos e outros
insumos de interesse para a saude e a
participacdo na sua producédo fique a cargo
do conselho nacional de saude.

(D) sem prejuizo das funcdes do poder
legislativo, sejam criados os conselhos e as
conferéncias de saude como forma de
instituicdo de participagdo da comunidade na
gestdo do SUS.

(E) a assisténcia as pessoas, por intermédio de
acOes de promocao, protecdo e recuperacao
da saude, seja realizada sob fiscalizacdo dos
respectivos conselhos de salde.

12

Os gestores de uma regido de saulde
realizaram planejamento regional integrado
para a elaboragdo do contrato organizativo da
acao publica, que tem a funcdo de definir
entre o0s entes federativos as suas
responsabilidades no SUS, sendo um
instrumento

(A) juridico que explicita 0s compromissos
pactuados em cada regido de saude.

(B) de hierarquizacdo dos prestadores de saude
conveniados ao SUS.

(C) de coleta de dados para o planejamento
local de saude.

(D) para capacitacdo dos entes federativos na
organizacao da atengdo basica.

(E) de alocagdo de recursos centralizado na
esfera federal de Governo.

13

Os académicos da residéncia
multiprofissional realizaram, junto aos
profissionais das regionais de saude, um
evento para capacitar secretarios municipais
de saude sobre o processo de regionalizagéo
e explicaram que a regionalizagdo em saude
tem como finalidade

(A) implantar politicas de saude inclusivas e
garantir ambiente acolhedor nas unidades de
saude.

(B) conduzir a implantagdo dos modelos de
atencdo em salude mais adequados a
realidade da populacéo.

(C) organizar os servicos de saude em cada
regido, para que as pessoas possam ter
acesso a todos os tipos de atendimento
ofertados.

(D) estratificar os niveis de atengdo em saude
para garantir principalmente as agbes de
atencao primaria em saude em cada regido.

(E) delimitar as regifes de saude para garantir o
acesso aos servicos de saude a populacdo
com baixa renda.
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Atravessamos uma crise sem precedentes na
histéria do Sistema Unico de Saude. Para além
dos tantos desafios enfrentados no cotidiano,
com a pandemia da covid-19 a situacdo se
agrava, acarretando sobrecarga ainda maior
para o sistema de salde, concretizando a
urgéncia de uma organizacdo do servico em
Redes de Atencdo a Saude (RAS). Assim, como
uma das caracteristicas das RAS, tem-se

(A) que o conhecimento e a acdo clinica
sao concentrados nos profissionais,
principalmente médicos.

(B) o aumenta a énfase nas acbes de saude
curativas e que visam a reabilitacdo.

(C) que os servicos especializados devem ser
desconcentrados para garantir igualdade.

(D) que a forma de reagdo do sistema a
demanda é reativa e episddica.

(E) que a coordenacdo da atencdo se da por
meio da atencao priméria em saude.

15

A queda dos indicadores de incidéncia,
mortalidade e ocupacdo de leitos de UTI,
decorrentes da pandemia da Covid-19, vem
configurando um cenario que pode ser
resultado do avan¢co da campanha de
vacinagdo que ocorre no pais. Com base no
exposto e considerando os conceitos da
epidemiologia, qual alternativa refere-se a
definicdo de incidéncia?

(A) Possibilidade de adoecimento por
determinado agente, fator de risco ou
conjunto de causas.

(B) Frequéncia com que surgem novos casos de
uma doenga em um intervalo de tempo.

(C) Numero de casos existentes de uma doencga
em um dado momento.

(D) Taxa de portadores de determinada doenca
em relacdo a populacao susceptivel.

(E) Relacdo entre frequéncias atribuidas de
determinado evento, sendo que, no
numerador, € registrada a frequéncia
absoluta do evento.

16

Os anos de 2020/2021 foram marcados pela
Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) decorrente da pandemia
de Coronavirus. Nesse contexto, para o
enfrentamento das emergéncias em saude
publica nas diferentes esferas de gestédo, o
sistema de salde conta com uma rede
integrada de unidades de alerta e resposta,
denominadarede

(A) Cievs.
(B) Sinan.
(C) Sia-SUS.
(D) Rename.
(E) Renases.

17

Sdo competéncias da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), EXCETO

(A) coordenar o Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria.

(B) gerenciar as Operadoras de Planos de
Salde e a capacidade de qualificacdo da
propria funcdo reguladora em consonancia
com os preceitos do SUS.

(C) estabelecer normas e padrdes sobre limites
de contaminantes, residuos  toxicos,
desinfetantes, metais pesados e outros que
envolvam risco a saude.

(D) conceder registros de produtos, segundo as
normas de sua area de atuacao.

(E) estabelecer normas, propor, acompanhar e
executar as politicas, as diretrizes e as
acOes de vigilancia sanitéaria.

18

Um grupo de profissionais de saude, que
trabalha em uma Equipe de Saude da Familia
e utiliza o modelo explicativo e as acdes
propostas por Leavell e Clark sobre o
potencial das acdes no ambiente e nos
estilos de vida na prevencdo de doencas,
sabe que, ao realizar as atividades propostas
pela equipe de promocdo em saude, estas
ocorrem no periodo de

(A) prevengédo secundaria.
(B) protecéo especifica.
(C) reabilitacéo.

(D) diagnéstico precoce.
(E) pré-patogénese.
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A Politica Nacional de Atencdo Basica tem na
Saude da Familia sua estratégia prioritaria
para expansdo e consolidacdo da Atencdo
Basica, sendo uma de suas diretrizes

(A) aindivisibilidade do cuidado.

(B) o apoio ambulatorial.

(C) as acbes solidarias.

(D) a populacédo adscrita.

(E) a gestao de apoio a infraestrutura.

20

Os residentes, juntamente com o0sS
profissionais do pronto atendimento de um
hospital universitario, realizaram um
cronograma de atividades para 0s
profissionais do setor, com enfoque na
Educacédo Permanente, a qual

(A) é uma estratégia descontinua de
capacitacdo com rupturas no tempo: com
cursos periodicos sem sequéncia constante.

(B) representa uma continuidade do modelo
escolar ou académico, centralizado na
atualizacdo de conhecimentos.

(C) incorpora o ensino e o aprendizado a vida
cotidiana das organizacbes e as praticas
sociais e laborais.

(D) tem enfoque disciplinar, em ambiente
didadtico e baseado em técnicas de
transmissé@o de conhecimento.

(E) conceitua tecnicamente a pratica enquanto
campo de aplicagdo de conhecimentos
especializados.

Competéncias (Conhecimentos,
habilidades, atitudes) Especificas

21

Na organizacdo e realizacdo de uma oficina
de intervencdo em saude, o profissional deve
considerar suas especificidades. Diante do
exposto, é correto afirmar que

(A) para que o trabalho tenha alcance
terapéutico deve garantir, inicialmente, a
homogeneidade entre os membros.

(B) o papel do coordenador no grupo € central,
pois ele deve mediar as tarefas do grupo
conforme suas demandas.

(C) o coordenador deve manter planejamento
flexivel e assumir papel ativo, porém auxiliar
e nao central.

(D) nesse contexto apresenta finalidades
pedagdgicas e, portanto, é aplicada em
contextos de orientagéo e informagao.

(E) apresenta grande potencial enquanto
intervencdo de psicoeducacgdo, todavia ndo
abrange sentimentos e emocoes.

22

No contexto de acompanhamento em
acolhimento em leito no CAPS, qual deve ser
a conduta da equipe diante da recusa do uso
de medicacdao via oral por parte do usuario?

(A) Avaliar a possibilidade de que a medicagao
seja administrada por outras vias, sem
prejuizo ao tratamento.

(B) Avaliar a possibilidade de encaminhamento
do wusuario para internacdo em leito
psiquiatrico em hospital geral para ajuste
medicamentoso e continuidade do
acompanhamento psicossocial no CAPS,
apos a alta hospitalar.

(C) Suspender imediatamente o uso da

BN

medicacdo, em respeito a autonomia do

usuario, e manter 0s demais
acompanhamentos conforme o Projeto
Terapéutico Singular.

(D) Condicionar a continuidade do

acompanhamento ao uso da medicacao,
dada a importancia da farmacoterapia.

(E) Avaliar com o usuério o sentido e os efeitos
a partir do uso da medicacdo e sua
importancia e acompanhar com a equipe
possiveis efeitos adversos para ajustes
necessarios.
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Tomando a compreensdo de saude enquanto
dimensé&o biopsicossocial, é correto afirmar
que

(A) representa a superacdo da predominancia
do modelo biomédico na saude, promovendo
a compreensdo dialética dos processos de
saude-doenca.

(B) apreende a complexidade e a totalidade da
existéncia humana quanto aos seus
aspectos biologicos, psicolégicos e sociais
no processo saude-doenca.

(C) em consonancia com o0 conceito de
integralidade, compreende a saude como a
somatéria de determinantes bioldgicos,
psicoldgicos e sociais.

(D) compreende a igualdade da competéncia
técnica entre as diferentes areas para lidar
com quaisquer situacbes e demandas do
usuario.

(E) transcendendo a essa compreensdo, a
perspectiva interdisciplinar exige uma
reducdo situacional conectada a aspectos
gerais, como um recurso metodoldgico,
diante de cada demanda especifica.

24
Considere o seguinte relato: “Usuario de 28

anos, que é acompanhado pelo CAPS, é
internado em hospital geral para tratamento
de quadro clinico, em acompanhamento.
Durante a internagcdo, € acompanhado pelo
servigo de psicologia. No momento da alta, o
psic6logo do setor recebe a solicitacao de
emissdo de documento pelo servico de
referéncia  sobre o acompanhamento
realizado no contexto da hospitalizagdo”.
Diante da demanda, qual deve ser o
documento apresentado a equipe de
referéncia?

(A) Atestado psicoldgico.
(B) Parecer psicologico.
(C) Declaracéao.

(D) Laudo psicolégico.
(E) Relatdrio psicolégico.

25

Diante da solicitacdo da realizacdo de uma
avaliacdo psicoldgica, assinale a alternativa
que apresenta corretamente quais
procedimentos e cuidados devem ser
mantidos pelo profissional.

(A) Nao deve utilizar de outras fontes, além dos

instrumentos psicolégicos, como
infformacBes de terceiros ou visitas
domiciliares.

(B) Deve recusar a realizagdo de avaliagao
psicoldgica caso tenha vinculos, atuais ou
anteriores, com o avaliando.

(C) Possui  autonomia para escolha dos
instrumentos a serem utilizados, porém deve
incluir ao menos um teste psicoldgico, com
parecer favoravel pelo SATEPSI.

(D) Ao final do processo, deve emitir parecer
psicolégico ressaltando a demanda, os
instrumentos utilizados e o0s resultados
conclusivos.

(E) Deve informar sobre a finalidade do
procedimento apos realizacdo da avaliagdo
como forma de evitar interferéncias
indesejaveis ao trabalho.

26
Em relacdo aos conhecimentos de
epidemiologia aplicada a saulde, é correto

afirmar que

(A) a queda da prevaléncia pode estar
associada a maior letalidade ou ao aumento
da taxa de cura da doenca.

(B) a incidéncia se refere ao niumero de casos,
novos e pré-existentes de uma doenga em
determinado periodo.

(C) o estudo de delineamento transversal
observa os dados em um dado periodo do
tempo e determina a incidéncia de uma
doenca.

(D) a prevaléncia se refere a frequéncia de
novos casos de uma doenca em
determinado periodo.

(E) o estudo de coorte ou de seguimento
observa dois grupos, sendo um exposto (a
variavel) e o outro ndo, com objetivo de obter
a prevaléncia de uma doenca.
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Considere o seguinte relato: “Um psicélogo
recém-contratado pela prefeitura € alocado
em uma Unidade Bésica de Saude da periferia
da cidade. Assim que chega a unidade, é
recebido com grande expectativa por toda a
equipe técnica (Agentes Comunitarios de
Saude, Equipe Médica e de Enfermagem,
Assistente Social) para que ele ‘dé conta da
grande demanda de saude mental do
territério, que inclui problemas com alcool,
transtornos mentais, violéncia urbana’,
enfatizando a grande procura  por
atendimento de psicoterapia individual”.
Diante da situacdo hipotética qual das
alternativas se apresenta como mais
adequada a esse contexto de atuacao?

(A) Organizar trabalhos em grupos
psicoterapéuticos na unidade conforme as
demandas apresentadas: uso abusivo de
alcool, saude mental e violéncia.

(B) Organizar a demanda por areas, encaminhar
as queixas de uso abusivo de alcool para o
CAPS Ad, atendimento de psicoterapia para
0s casos de transtornos mentais e/ou para o
CAPS, conforme Estratificacdo de Risco em
Saude Mental e desenvolver acdes de
promocéo da cultura da paz no territorio.

(C) Diante da alta demanda para atendimento,
instrumentalizar a equipe para que ela
também seja apta e co-responsavel por
realizar acolhimento das demandas de
saude mental.

(D) Articular acdes da unidade com acdes e
servicos no territorio e Clinica Ampliada com
a equipe.

(E) Articular parcerias com clinicas escolas de
psicologia, ambulatérios de salude mental,
organizacdes ndo governamentais a fim e de
ampliar o acesso ao atendimento de
psicologia da populagéo.

28

Em relacdo ao movimento da Luta
Antimanicomial, € correto afirmar que

(A) A Reforma Psiquiatrica defende o cuidado
em liberdade priorizando servicos
substitutivos, sem negar, todavia, a
relevancia da instituicdo hospital psiquiatrico
em situagcOes de crise, desde que esse seja
humanizado.

(B) O processo de desinstitucionalizacdo
também pode ser denominado como
desospitalizacdo, pois de forma literal se
refere ao fechamento de hospitais
psiquiatricos.

(C) Suas primeiras experiéncias emergiram apos
a 22 Guerra Mundial das quais se destacam
trés importantes grupos: a Comunidade
Terapéutica e a Psicoterapia Institucional; a
Psiquiatria de Setor e a Psiquiatria
Preventiva; e a Antipsiquiatria e a Psiquiatria
Democrética.

(D) No processo de desinstitucionalizagdo, as
internacBes psiquiatricas repetidas e de
curta duragdo se configuram como uma
estratégia viavel a substituicdo das
internagdes psiquiatricas de longa duragéo.

(E) A Contrarreforma  Psiquiatrica é um
movimento contemporaneo que tem como
principal objetivo a continuidade do projeto
da Reforma Psiquiatrica, em consonéancia
com seus pressupostos epistemoldégicos.
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Assinale a alternativa correta em relacdo a
Politica Nacional de Humanizag¢é&o (PNH).

(A) Configura-se como um Programa
coordenado pela Atencdo Béasica com
diretrizes especificas aos diferentes niveis
de atencdo.

(B) Na definicdo de diretrizes por nivel de
atencdo, estabelece-se a Classificacdo de
Risco na Urgéncia e Emergéncia.

(C) O acolhimento é ferramenta fundamental
para a PNH e se refere ao momento inicial
de todo atendimento em saldde no qual se
inicia a construcdo do vinculo com o usuario
e a apreensdo de suas demandas.

(D) Sao exemplos de agbes que equivalem a
PNH: a insercdo de terapias integrativas no
tratamento, acbes de promocao de saude no
territério, programa de aleitamento materno
e cuidados paliativos, entre outros.

(E) Ao integrar uma equipe multiprofissional,
almeja-se que o profissional de psicologia
assuma a responsabilidade por coordenar
acbes de humanizagcdo no cuidado em
saude, considerando as especificidades de
sua formagcéo teorica e técnica.

30

A avaliacdo psicolégica € um processo de
investigacdo de fenbmenos psicoldgicos cujo
objetivo é prover informa¢cdes a tomada de
decisdes. Qual é a estrutura do documento
que deve comunicar o resultado do processo
de avaliacdo psicolégica?

(A) Identificagdo; Descricdo da
Procedimento; Analise; Concluséo.

(B) Titulo; Nome da pessoa ou instituicao
atendida; Nome do solicitante; Finalidade;
Descrigéo.

demanda;

(C) Identificacdo; Descricio da demanda;
Procedimento; Analise; Conclusao;
Referéncias.

(D) Identificagéo; Descricdo da demanda;
Andlise; Concluséo; Referéncias.

(E) Titulo, Nome da pessoa atendida;
Finalidade; Informacbes sobre 0

atendimento.

31

Sdo afirmativas corretas quanto as
especificidades da atuagcdo do psic6logo no
ambito hospitalar, EXCETO

(A) além do atendimento prestado diretamente
ao usuéario hospitalizado, o psicologo
também realiza atendimento aos familiares
nesse contexto.

(B) ao identificar uma situacéo de violéncia deve
realizar a notificacdo junto ao Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao.

(C) o atendimento psicolégico no ambito
hospitalar é realizado a partir da solicitacdo
da equipe do setor quando esta identifica a
necessidade de avaliacéo elou
acompanhamento psicolégico.

(D) ao atuar em equipes multiprofissionais o
psiclogo deve manter registro do
acompanhamento em prontuario
multiprofissional.

(E) o psicélogo tem competéncia para participar
dos Protocolos de Morte Encefélica.
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Considerando a estrutura, a organizacdo e o
fluxo da Rede de Salde, assinale a alternativa
correta.

(A) As Residéncias Inclusivas sdo importantes
dispositivos do Componente de Estratégia
de Desinstitucionalizacdo no ambito da Rede
de Atencdao Psicossocial.

(B) O nivel de complexidade da Atencdo Basica

€ classificado como baixo em funcdo da
menor complexidade dos casos
acompanhados nesse ponto da rede em
relacédo aos outros.

(C) Séao alguns dos componentes da Rede de
Urgéncia e Emergéncia: Servico Movel de
Urgéncia e Emergéncia, Unidade de Pronto
Atendimento, Atencdo Basica de Saude,
Componente Hospitalar e Componente
Domiciliar.

(D) A Atencdo Especializada € ordenadora da
rede de saude devido as suas
especificidades e competéncia na avaliacdo
de riscos, embora todos o0s pontos da
atencdo sejam co-responsaveis pelo cuidado
dos usuarios.

(E) A partir do instrumento de Estratificagdo de
Risco em Saude Mental é definido o servigco
— de baixa, média ou alta complexidade —
gue sera o responsavel pelo cuidado em
saude mental do usuério.

33

Sao acbes pertinentes a Vigilancia em Saude,
EXCETO

(A) educacdo permanente para os profissionais
de salde e acdes de reestruturagdo do
trabalho.

(B) notificagdo de eventos adversos e queixas
técnicas relacionadas a equipamento
médico-hospitalar, imunoglobulinas, vacinas,
agrotoxicos, entre outros.

(C) monitoramento esporadico dos principais
determinantes de saude circunscrito a um
determinado local e periodicidade.

(D) acdes de prevencdo e promogdo de saude
no contexto da Atencdo Priméria em Saude.

(E) acBes que visam a protecdo e a recuperacao
de saude de agravos e riscos advindos do
trabalho.

34

Sobre a avaliacdo de riscos em saude mental,
assinale a alternativa correta.

(A) A Estratificagdo de Risco em Saude Mental
deve ser feita por profissionais com
formacao especifica em satude mental.

(B) Historicos de violéncia e de tentativas de
suicidio sédo considerados fatores de risco
guando presentes no ultimo ano.

(C) A familia e o uso de psicofarmacos sao
considerados fatores protetivos e 0 uso de
substancias psicoativas e a deficiéncia sdo
consideradas fatores de risco.

(D) A Estratificacdo de Riscos em Saude Mental
tem como um dos objetivos o diagndstico
gue subsidiard a construcdo do Projeto
Terapéutico Singular de forma mais efetiva.

(E) A avaliagédo de risco é parte do processo de
intervencao psicolégica e pode ser realizada
sem 0 uso da Estratificacdo de Risco em
Saude Mental.
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Considere o seguinte relato: “Usuario, 35
anos, busca atendimento na UBS sob a
queixa de ‘dificuldades para dormir,
episoédios de sudorese e aperto no peito’ ha
cerca de 2 meses. Relata que reside sozinho,
trabalha como motorista de transporte
publico em periodo integral, ndo mantém
outras atividades nem relacBes além do
trabalho, mantém contato esporadico com
sua familia. Apds o surgimento desses
sintomas passou a fazer uso de tabaco em
grande quantidade, diariamente”. Diante
dessas informagdes, qual deve ser a conduta
da equipe inicialmente de acordo com o
principio daintegralidade?

(A) Realizar Estratificacdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de médio ou alto risco,
realizar encaminhamento para servigo
especializado de saude mental para
acompanhamento multiprofissional.

(B) Realizar encaminhamento para atendimento
de psicoterapia na unidade e para consulta
médica para que o médico da saude da
familia avalie a necessidade de ansiolitico.

(C) Realizar encaminhamento para avaliagdo
médica a fim de eliminar a hip6tese de risco
para cardiopatia e em seguida para
avaliagdo psiquiatrica para investigacdo
diagnostica de transtorno mental.

(D) Realizar Estratificacdo de Risco em Saude
Mental e, em caso de baixo risco, inserir o
usuario nos programas disponiveis na
unidade, como: grupo de tabagismo, grupo
de salude mental e tratamento com
ansiolitico.

(E) Realizar acolhimento, se necesséario em
mais de um atendimento, a fim de identificar
os determinantes da situagdo de sofrimento
psiquico e avaliar riscos.

36

Considere o seguinte relato: “Mae de crianga
de 9 anos busca atendimento de psicologia
no ambulatério de saude mental com
encaminhamento da escola no qual consta
‘dificuldade de aprendizagem, desatencgao,
irritabilidade, recusa em realizar as tarefas,
ndo domina a leitura e a escrita’’. Diante da
demanda apresentada ao profissional de
psicologia no ambito da saude, qual das
alternativas a seguir apresenta a conduta
mais adequada?

(A) Realizar avaliacdo psicologica da crianca e,
ao final do processo avaliativo, emitir
documento pertinente em devolutiva a
escola.

(B) Realizar avaliagdo psicopedagogica da
crianga, preferencialmente com a utilizagao
de testes psicométricos, como o Wisc-V, a
fim de identificar possivel déficit cognitivo, e
assim definir o encaminhamento mais
adequado.

(C) Realizar orientacdo a mae, propor didlogo
com a escola com foco na compreensao do
contexto de ensino-aprendizagem e das

especificidades do desenvolvimento
humano.
(D) Realizar psicoterapia com a crianga

considerando sua vivéncia de sofrimento
psiquico diante das dificuldades escolares.

(E) Encaminhar a crianga para avaliagdo com
neuropsicélogo infantil para que ele avalie a
necessidade de medicacdo diante da queixa
de déficit de atencao.
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Considere o seguinte relato: “Crian¢ca nasce
de 29 semanas e logo é transferida para a
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, seu
quadro clinico é considerado gravissimo. Os
pais da crianca manifestam importante
situacdo de sofrimento e medo pela perda da
filha, expressam importante vinculo com ela.
Ap6s duas semanas de internacdo e
inUmeras intervengfes clinicas, a equipe
médica constata a necessidade de realizacéo
de transfusdo de sangue na crianca em
carater urgente. Ao serem comunicados do
fato, os pais da crianca se negam alegando
que esse procedimento fere os principios de
sua religido, mesmo compreendendo o0s
riscos e a gravidade do quadro da filha,
negam-se a aceitar a realizagdo do
procedimento. Diante do fato, a equipe
médica afirma que ndo poderd se abster de
realizar o procedimento sem o qual a crianga
tera grandes chances de evoluir a ébito”.
Diante da situagcdo, considerando o
compromisso ético com a saude e vida da
crianca e do vinculo com a familia, qual das
alternativas a seguir se apresenta como mais
adequada para o psicélogo do setor?

(A) Apoiar a decisdo dos pais por compreender
gue a religido é um importante fator protetivo
da familia e que sua crenca deve ser
respeitada.

(B) Acionar o servigco social do hospital na
tentativa de sensibilizar os pais sobre a
importancia da realizacdo do procedimento,
devendo, em (ltimo caso, acionar o
Conselho Tutelar como forma de proteger a
crianga.

(C) Propor uma intervengdo entre a equipe
médica e a familia na tentativa de solucionar
o conflito.

(D) Incluir a autoridade religiosa no contexto da
intervencdo com a familia e a equipe na
busca pela compreensdo dos sentidos
atribuidos ao procedimento e valores
religiosos da familia.

(E) Apoiar a decisdo da equipe médica quanto a
realizagdo da transfusdo dada sua urgéncia
e, posteriormente, acolher as angustias dos
pais diante desse conflito.

38

Considere o seguinte relato: “Usuario, 20
anos, primeira internagao em leito de hospital
geral. Foi encaminhado & Emergéncia
Psiquiatrica pela familia apds episédio de
desorganizagcdo, agitacdo e alucinacdes
visuais e auditivas. Durante o periodo da
internacdo se mantém calmo e receptivo as
abordagens da equipe, verbalizando, todavia,
0 desejo de ir para casa. Por esse motivo, no
5° dia de internacao, apresenta
comportamento agitado (anda de um lado
para o outro, taquildlico e aumenta o volume
da voz) e verbaliza que ira embora em hora
determinada naquele mesmo dia. A equipe
toda é mobilizada. A enfermeira de plantao
opta por iniciar o ‘Protocolo de seguranga’,
acionando a Guarda Municipal. Aos poucos,
todavia, 0 usuario vai aceitando as
intervencdes da equipe. Mesmo assim, o dito
Protocolo de seguranca néo é suspenso e ele
recebe contengcao mecanica e quimica”.
Diante do caso, assinale a alternativa em que
apresenta ponderagdes relevantes ao
trabalho em equipe no ambito da Atencéo
Psicossocial nessa perspectiva?

(A) Em casos de agitacdo, conforme
exemplificado, é recomendavel que haja a
realizacdo de tais protocolos de seguranga
como uma forma de preservar a integridade
do usuério e da equipe.

(B) E funcdo e responsabilidade da equipe de
enfermagem, nesse contexto, definir pelos
protocolos de seguranca ao paciente.
Todavia é desejavel que a equipe possa
discutir cada caso a fim de contribuir com as
condutas durante a internagéo.

(C) A verbalizacdo do desejo de alta hospitalar
deve ser compreendida pela equipe como
recusa ao tratamento e, portanto, indicativo
de piora de seu quadro.

(D) O caso ilustrativo ndo representa uma
situacdo na qual ha a indicacdo de
contencdo mecanica.

(E) Diante dessa situacdo, a equipe deveria
avaliar a alta do usuario conforme
manifestacdo de seu desejo, preservando
assim o principio da autonomia.
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Assinale a alternativa correta sobre o
acompanhamento/atendimento  psicolégico
no ambito da Rede de Atencéo Psicossocial.

(A) Na Unidade de Pronto Atendimento, o
psicologo realiza avaliacdo dos casos cuja
demanda é de saude mental, como: crise de
ansiedade, crise psiquiatrica e tentativa de
suicidio.

(B) Usuérios em acompanhamento psicoterapico
poderdo receber atendimentos psicologicos
guando acolhidos em leito ou em internacdo
psiquiatrica se desejarem, sem que isso
impligue em  falta ética, pois o
acompanhamento nesses contextos ndo se
configura como psicoterapia clinica.

(C) O acompanhamento de psicoterapia deve
preservar o0 setting, de modo que,
intervengbes fora desse contexto, como
visitas domiciliares, ndo séo indicadas.

(D) No contexto de internacdo psiquiatrica é
recomendavel que os atendimentos de
psicologia sejam realizados com o
psiquiatra, na légica multiprofissional.

(E) No atendimento a populacdo em situacao de
rua, o psicologo intervém principalmente na
orientacdo e sensibilizagdo para o
autocuidado e para a reducéo de danos.

40

Assinale a alternativa INCORRETA sobre o
exame do estado mental.

(A) Sao fontes de informacdo para o exame do
estado mental: observacdo, anamnese,
relato de familiares ou outros informantes.

(B) A partir da realizacdo do exame do estado
mental, é possivel diagnosticar transtornos
mentais.

(C) O exame do estado mental ndo € atribuicao
exclusiva do psicélogo ou do psiquiatra.

(D) A Escala de Glasgow avalia o nivel de
consciéncia e é relevante para o diagndstico
clinico no contexto hospitalar.

(E) A avaliagdo das fungdes psicofisioldgicas
também é contemplada no exame do estado
mental.

41

Sobre o fendbmeno do suicidio em interface
com a assisténcia em saude, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) HA um aumento significativo das tentativas
de suicidio e mortes por suicidio em
periodos de crise econbmica.

(B) A atribuicio de carater irracional e
injustificado ao ato com intencéo suicida se
relaciona diretamente com o paradigma da
ciéncia médica.

(C) Tentativas de suicidio devem ser notificadas
ao Sistema Nacional de Informacdo de
Agravos nos servicos de saude.

(D) O fendbmeno do suicidio é expressdo do
aumento de casos de transtorno depressivo
no mundo, assim como indicam 0s manuais
diagnosticos.

(E) A epidemiologia das tentativas de suicidio e
suicidio revelam importantes determinantes
relacionados ao sexo, ao género e a
sexualidade.

42

Na compreensdo e intervencdo dos
processos de luto, é correto afirmar que

(A) o processo de luto é também um processo
adaptativo no qual a intervencdo pode
auxiliar na construcdo de novos sentidos
para o vinculo com o objeto perdido.

(B) o foco da intervengcdo deve se dirigir a
duracdo do Iuto, pois processos muito
estendidos sdo compreendidos como lutos
complicados e podem necessitar de outras
intervencoes.

(C) o luto é um processo natural e comum aos
gue perdem um vinculo importante. A
intervencdo psicolégica pode auxiliar o
enlutado a passar pelas fases pré-definidas
para a elaboragéo do luto.

(D) nas situacbes de Iluto antecipatério, a
intervencdo deve buscar amenizar seus
efeitos, uma vez que esse processo €
considerado nocivo e eventualmente
patoldgico.

(E) a intervencdo psicolégica no processo de
luto é centrada na pessoa e tem como
principal objetivo a construgdo de recursos
psiquicos para a elaboracdo da perda, por
se tratar de uma vivéncia singular e pessoal.
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Assinale a alternativa correta em relacdo aos
pressupostos dos cuidados paliativos.

(A) A prética de cuidados paliativos se destina
aos casos de adultos ou idosos com
doencas ameacadoras da vida e crdnicas,
sem possibiidade de reversdo ou
tratamentos curativos.

(B) Os cuidados paliativos convergem com
principio da integralidade da assisténcia
salude, contudo sua prética nao
normatizada no ambito do SUS.

(C) Os cuidados paliativos perpassam o0
diagnéstico, progndéstico, tratamento e se
encerram na ocasiao da morte do usuario.

(D) Opondo-se a ortotanasia, a pratica de
cuidados paliativos também ¢é denominada
eutanasia.

(E) A pratica de cuidados paliativos abrange
todos os niveis de atengdo em saude.

o O

44

Considerando as intervengdes com usuario e
familiares no contexto dos Cuidados
Paliativos, assinale a alternativa correta.

(A) Ao avaliar importante sofrimento psiquico e
auséncia de recursos psiquicos de
enfrentamento de familiares, a equipe pode
deliberar por resguardar algumas
informagbes relativas ao  progndéstico
preservado do usuario.

(B) O conjunto de desejos expresso pelo usuario
por meio das Diretivas Antecipadas de
vontade é um importante suporte ético,
resguardado em Resolugcdo do CFM, na
tomada de decisbes da equipe.

(C) As intervencbes dos profissionais de
psicologia ao usuario e aos familiares néo
devem, no contexto de cuidados paliativos,
serem registradas em prontudrio
multiprofissional.

(D) E recomendavel que as intervencgdes diretas
as familias (como grupos de apoio e
aconselhamento psicologico) ndo sejam
realizadas pelo mesmo profissional que
acompanha o usuario.

(E) Na intervencéo ao(s) familiar(es)
cuidador(es), no ambito domiciliar, ndo é
indicada a abordagem ao luto como forma
de ndo favorecer o desinvestimento no
cuidado com o usuario e a angustia da
familia.

45

Considerando o contexto da pandemia por
Covid-19, em interface com o cuidado em
salde mental, assinale a alternativa correta.

(A) Situacbes extremas como a vivéncia da
pandemia por Covid-19 possibilita o
desenvolvimento de recursos psiquicos e de
resiliéncia que se tornam importantes fatores
protetivos apds o periodo critico.

(B) Pode-se concluir que os trabalhadores da
salde que ja atuavam no contexto de
cuidados intensivos e/ou de urgéncia e
emergéncia antes da pandemia tiveram
menor impacto em sua saude mental,
considerando o fato de ja terem mecanismos
de defesa para lidar com a morte em seu
cotidiano de trabalho.

(C) A presenca de sintomas e sinais diante
dessa situagdo “anormal” (no contexto
pandémico e/ou de desastres) é esperada,
nao significando, a principio e
necessariamente, o desenvolvimento de um
transtorno mental.

(D) O inicio do tratamento com psicofarmacos é
indicado como forma de prevenir agravos e
transtornos mentais.

(E) Estima-se que cerca de 80% das pessoas
necessitara de acompanhamento psicoldgico
e/ou psiquiatrico como uma implicacdo direta
do contexto pandémico.
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A atuacdo do psicdlogo hospitalar no
contexto da pandemia por Covid-19 explicitou
as potencialidades desse profissional junto
as equipes, usuarios e familiares. Assinale a
alternativa correta a esse respeito.

(A) O psicologo acompanha as familias dos
usuérios hospitalizados  disponibilizando
informacBGes sobre a evolugcdo do quadro
clinico e intervengbes da  equipe
multiprofissional.

(B) Excepcionalmente no contexto da pandemia,
foi permitido ao psicélogo prestar
acompanhamento psicoterapico a sua
equipe de trabalho como forma de promover
cuidado com as equipes da linha de frente.

(C) O psicologo pode prestar acompanhamento
psicoterapico aos familiares de usuarios
hospitalizados, conforme avaliar a
necessidade e a prioridade.

(D) Foi permitido ao psicélogo, para os casos de
maior fragilidade dos familiares, comunicar o
Obito como forma de acolher e auxiliar a
familia na elaboracéo do luto.

(E) A realizagdo de visitas aos usuarios
hospitalizados, por meio das tecnologias da
infformacdo e comunicacdo, requer do
profissional  importante  avaliagdo da
condicdo do usuario e de familiares, nédo
sendo indicada para todos 0s
casos/momentos.

a7

Assinale a alternativa correta quanto aos
aspectos histéricos da constituicdo da
psicologia enquanto ciéncia e profissdo no
Brasil.

(A) Desde o0 inicio de sua constituicdo, a
psicologia assumiu compromisso social
contra as formas de opresséo e
desigualdade no pais.

(B) A Lei n° 4119/62 estabeleceu a
regulamentacdo da psicologia enquanto
profisséo e a criagdo dos Conselhos Federal
e Regionais de Psicologia.

(C) A insercdo do psicologo em diferentes
campos (como educagédo, assisténcia social,
saude publica e trabalho) é considerada
recente, pois inicialmente a atuagdo era
circunscrita ao contexto clinico privado.

(D) A psicologia se consolidou enquanto
profissdo no Brasil a partir de principios
positivistas, alinhado ao projeto de
modernizagéo do pais.

(E) HA& o consenso de que nos diferentes
contextos de atuagdo o foco da intervencao
psicolégica é o individuo, eixo central que
garante o carater cientifico especifico da
psicologia.

48

Partindo dos pressupostos estabelecidos nas
politicas do SUS, assinale a alternativa que
corresponde corretamente a especificidades
do trabalho em saudde.

(A) As tecnologias do trabalho em saude se
referem ao conhecimento técnico e teorico
pertinente a cada area profissional.

(B) As tecnologias do trabalho em saude sdo um
conjunto de saberes sistematizados de
diferentes éareas.

(C) O trabalho, enquanto atividade tipicamente
humana, compartilha de particularidades no
ambito da salde e da educagdo quanto ao
seu valor.

(D) Os termos “educacdo continuada” e
“‘educacao permanente” sdo equivalentes.

(E) O objetivo final do trabalho em saude é a
remissao da doenca/queixa e,
consequentemente, da producéo de vida.
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Em relacdo a participacdo e ao controle Considere 0 seguinte relato:

social no Sistema Unico de Salde, assinale a
alternativa correta.

(A) De acordo com a Lei n° 8.142/90, a
Conferéncia de Saude tem como objetivo
avaliar a situacdo de saude e propor
diretrizes para a formulacdo de politica de
saude nos niveis correspondentes, a cada
dois anos.

(B) A participacdo de usuérios nos Conselhos de
Saude é igualitaria em relacdo aos
profissionais de salde, gestores e
prestadores de servico.

(C) O processo de luta pela conquista de um
sistema de salde universal e gratuito foi
marcado pela forte presenca  de
trabalhadores da saude, sendo a
participacdo popular pouco expressiva.

(D) A participacao social € um dos pressupostos
da reforma sanitarista.

(E) A presidéncia do Conselho de Saude é um
cargo por indicacdo do gestor de cada
esfera.

50

Em relacdo as especificidades das
intervencdes psicolégicas no contexto da
Clinica Ampliada, assinale a alternativa
correta.

(A) Opondo-se a visdo biomédica, o psicologo
atua, nesse contexto, na desconstrucdo da
doenca e do diagndstico.

(B) As intervencbes devem se voltar para o
reconhecimento da importancia e adesdo ao
tratamento.

(C) A fungcédo do profissional de psicologia é
instrumentalizar, com instrumentos tedricos
e técnicos da psicologia, a equipe para que
esta possa ampliar o olhar diante das
gueixas dos usuarios.

(D) Nas reunibes para discussdo do Projeto
Terapéutico Singular, o psicologo deve
resguardar o sigilo de suas intervencdes no
contexto dos atendimentos com 0 usuario.

(E) Na escuta, busca compreender o sentido do
adoecimento/diagndéstico para o usuario.

“Acompanhamento de psicoterapia, em
ambulatério de saude mental, de adolescente
de 14 anos. Ap6s algumas sessdes, a
adolescente relata planejamento suicida,
porém pede que a informagdo ndo seja
compartilhada com seus pais”. Diante da
situacdo, qual conduta o psicologo deve
seguir?

(A) Priorizar o vinculo com a adolescente a fim
de continuar |he prestando suporte
psicolégico e ndo quebrar o sigilo do
atendimento.

(B) Orientar os responsaveis da adolescente
para que a levem a Emergéncia Psiquiatrica
para avaliacio da necessidade de
internacgao.

(C) Informar sobre a necessidade de quebra do
sigilo, propor e negociar acordos com a
adolescente no contexto terapéutico e
orientar 0s pais quanto a supervisao.

(D) Afirmar a manutengdo do segredo, como
forma de preservar o vinculo, e, para a
seguranca da adolescente, conversar com
0s responsaveis fazendo a ressalva de que
eles ndo devem informar que foram
comunicados do fato pelo psicélogo.

(E) Informar  sobre a necessidade de
compartilhar a informacdo por seguranca e,
caso a adolescente mantenha o pedido,
propor que outra pessoa préxima possa ser
informada no lugar dos responséaveis, como
um amigo ou vizinho.
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Considere o seguinte relato: “Adolescente, 16
anos, busca atendimento em Unidade de
Pronto Atendimento sob a queixa de ‘dor de
estdbmago’. Por estar desacompanhado, o
médico do plantdo solicita que o0 servigo
social e o de psicologia avaliem/acompanhem
o caso”. Considerando a legislagdo vigente,
qual deve ser a conduta da equipe?

(A) Realizar atendimento de saude ao
adolescente desde que este assine um
Termo de Responsabilidade.

(B) Acionar o Conselho Tutelar para verificacdo
e acompanhamento do contexto familiar do
adolescente.

(C) Realizar atendimento de salde ao
adolescente e comunicar um responsavel
sobre o atendimento.

(D) Nao permitir a saida do adolescente até que
um responsavel compareca para
acompanhé-lo no atendimento.

(E) Em todo caso, ndo prestar atendimento ao
adolescente desacompanhado.

53

No atendimento psicolégico com criancas e
adolescentes, é correto afirmar que

(A) a entrevista inicial com os pais pode ser
realizada com a crianga/adolescente, como
forma de trabalhar o vinculo terapéutico.

(B) as reunides devolutivas e de orientagdo com
0S pais devem acontecer regularmente com
0 objetivo de comunicar a eles os conteudos
trabalhados durante as sessdes.

(C) as demandas apresentadas pelos pais
devem ser o foco do trabalho terapéutico
com a crianga/adolescente e também nas
sessOes de orientacdo aos pais.

(D) o trabalho terapéutico com criangas deve ser
estruturado a partir da identificacdo das
demandas delas, nas entrevistas iniciais, em
um delineamento de atividades que dirijam a
crianca a elaboragdo desses conteudos.

(E) como estratégia para formacdo do vinculo
com a crianga/adolescente, o psicologo firma
um contrato psicolégico no qual especifica o
principio da confidencialidade e do sigilo.

54

Sobre a compreensdo e 0 manejo das
alucinacdes, € correto afirmar que

(A) sdo sintomas negativos da esquizofrenia e
devem ser tratadas com antipsicéticos.

(B) séo alteracbes do pensamento e devem ser
avaliadas no exame do estado mental.

(C) a abordagem dos Ouvidores de Vozes
converge com o0s principios da Atencao
Psicossocial.

(D) na avaliacdo do estado mental ndo se deve
perguntar sobre a presenca de alucinagbes
como forma de né&o incitar a simulacao.

(E) no contexto de intervencdo cabe ao
psicélogo negar as alucinagbes como forma
de mostrar ao usuario que elas sao
alteracdes da consciéncia e, portanto, nao
reais.

55

Em relacdo a saude da populacdo indigena,
assinale a alternativa correta.

(A) A fomentacdo a exploracdo de terras
indigenas  pela mineragdo e  pelo
agronegocio e a atribuicdo de demarcagao
de terras indigenas ao Ministério da
Agricultura sdo acdes atuais que impactam
diretamente na saulde indigena.

(B) As equipes de saude dos Distritos Sanitarios
serdo compostas por médicos, enfermeiros e
auxiliares de enfermagem.

(C) A Politica Nacional de Saude Indigena se
organiza por meio de Distritos Sanitérios,
definidos por meio de estudos
epidemiolégicos em cooperagdo entre
gestao estadual e municipal.

(D) A FUNAI é o orgdo responséavel pela
execucdo das acOes da Politica Nacional de
Saude Indigena, conforme definido no
Decreto n° 3.156/99.

(E) De acordo com a Politica Nacional de Saude
Indigena, o controle social de cada Distrito
de Saude Indigena sera abrangido pelo
Conselho Municipal de Saude do municipio
de referéncia.
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Em relacdo a compreensao do racismo e de
suas implicacbes a assisténcia em saude,
assinale a alternativa correta.

(A) A interseccionalidade é uma estratégia
analitica que visa problematizar a estrutura
das desigualdades sociais, categorizando-as
em maior ou menor potencial de risco.

(B) A Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra se posiciona contra as
iniquidades de raga/etnia, sendo outras
pautas (como género, orientacdo sexual e
classe) inerentes a outras politicas
especificas.

(C) A “diferenca” demarcada por Basaglia em
sua critica a psiquiatria também aplica ao
determinante étnico/racial e se torna
evidente na analise do perfil da populacao
encarcerada.

(D) Desde sua origem enquanto ciéncia e
profissdo, a psicologia dispds e dispde de
recursos para 0 enfrentamento das
diferentes formas de dominacgé&o e opresséo.

(E) O principio da equidade compreende a
igualdade entre todas as pessoas, sem
distincdo de sexo, classe, raga, etnia,
religido ou orientagdo sexual.

57

Considerando o contexto social e histdrico
do sistema prisional em interface com a
atuacdo da psicologia da populacdo em
privacdo de liberdade, assinale a alternativa
correta.

(A) O psicologo que acompanha o usuario em
privacgdo de liberdade podera, quando
solicitado pelo juiz, emitir laudo ou parecer
técnico a fim de subsidiar uma deciséo
judicial.

(B) Do ponto de vista de suas implicacbes
juridicas, a politica de salude mental esta
diretamente  relacionada ao  sistema
prisional.

(C) A maior parte dos homens em privacdo de
liberdade ¢é negra, todavia, entre as
mulheres, ndo h& diferenca significativa de
raca e etnia.

(D) O Decreto n°®9.761/2019 se posiciona ética e
politicamente contra a necropolitica publica
no Brasil.

(E) De acordo com a legislacdo atual, é
atribuicdo  exclusiva do psicologo a
realizacdo de exame criminoldgico.
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Considere o seguinte relato: “No contexto de
atuacdo de uma UTI Covid, a psicéloga do
setor tem recebido queixas por parte da
equipe médica sobre uma familia ‘de dificil
comunicagao’ (sic). Relatam que, por mais
que explicitem a gravidade do quadro do
usuario e da ma evolucdo, em cada nova
ligacdo a familia do paciente pergunta ao final
da ligacao ‘mas entdao ele estda melhorando,
ndo é?!”” Diante da situagcdo, quais sdo as
possibilidades de intervencao?

(A) Propor a familia e a equipe que os boletins
médicos passem a ser feitos por via escrita,
como forma de registrar o contelido de cada
boletim.

(B) Assumir a responsabilidade por comunicar a
familia sobre a evolucdo clinica do caso,
considerando que o0 atendimento de
psicologia possibilita mais tempo para
didlogo e esclarecimento de duvidas.

(C) Verificar com a familia a possibilidade de
gue algum familiar ou amigo préximo com
maior capacidade de compreensao possa
receber os boletins médicos.

(D) Realizar intervengdo com a equipe médica e
com a familia acerca dos sentidos atribuidos
aos termos e conteddos comunicados por
cada parte.

(E) Articular a equipe da Atencdo Bésica de
referéncia para que um profissional da
equipe possa se responsabilizar por
acompanhar os boletins médicos.

59

Considere o seguinte relato: “Crianga, 9
anos, aos 4 anos de idade diagnosticada com
TDAH, desde entdo faz uso de Ritalina.
Reside em uma casa de cinco comodos com
sua mae, seu pai, seu tio e sua avo. Todos
sdo acompanhados pelo CAPS e fazem
tratamento para algum transtorno mental.
Est4, h4d 3 semanas, sem a medicacao porque
seus pais perderam a ultima consulta com o
psiquiatra, na qual teriam a receita da
medicacdo renovada. A escola ja havia
comunicado a UBS h& alguns meses que a
crianga nao estava fazendo o uso regular da
medicacdo. Desse modo, o caso € levado
para discussdo de equipe da UBS de
referéncia pela ACS do servico com a
preocupacdo de possivel negligéncia com o
tratamento da crianga”. Diante das
informagdes, quais achados sao relevantes
para a intervencdo nesse caso?

(A) Investigar a condicdo da crianga a fim de
identificar possiveis situacdes de conflito,
violéncia e/ou negligéncia por parte da
familia.

(B) Propor uma parceria com a escola para que
a medicacdo possa ser administrada pela
equipe pedagdgica.

(C) Realizar encaminhamento para neurologista
infantil para avaliar a necessidade de
medicacdo e para o CAPSi para que a
crianga receba acompanhamento
multiprofissional.

(D) Reavaliar com a equipe a necessidade da
medicacdo e o diagnostico da criancga,
realizar acompanhamento familiar.

(E) Realizar encaminhamento para o CAPSi e
para o CRAS diante da vulnerabilidade
social da familia. Em caso de persisténcia da
negligéncia com o tratamento da crianga,
notificar o Conselho Tutelar.
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Assinale a alternativa correta quanto a
atencdo a “crise psiquiatrica”, a partir dos
pressupostos da atencéo psicossocial.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

A crise se caracteriza como uma disfuncao
biolégica e, por esse motivo, a intervencao
deve incluir o uso de psicofarmacoterapia.

A crise deve ser manejada pelos servigos de
urgéncia e emergéncia, pelos profissionais
do SAMU ou da Emergéncia Psiquiétrica.

A crise é o resultado de uma série de fatores
gue envolvem terceiros e a intervencao,
nessa situacdo, nAo hecessariamente
indicara internagdo ou psicofarmacoterapia.
Em situacOes de crise, deve se recomendar
a internagdo para garantir a saude e a
integridade do usuario.

A crise se caracteriza como uma disfuncéo
psiquica do sujeito diante da insuficiéncia de
recursos psiquicos de enfrentamento de uma
situacdo conflitante, a intervencdo deve ser
preventiva na construcdo de recursos a fim
de evitar a situacao critica.
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