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concurso público

028. Prova Objetiva

psicólogo – 30 horas

� � Você recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questões objetivas.
�  �Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.
�  �Quando for permitido abrir o caderno, verifique se está completo ou se apresenta imperfeições. Caso haja algum 
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituição deste caderno.

�  �Leia cuidadosamente todas as questões e escolha a resposta que você considera correta.
�  �Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente à alternativa que você escolheu.
�  �A duração da prova é de 3 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas.
�  �Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorridas 2 horas do início da prova.
�  �Deverão permanecer em cada uma das salas de prova os 3 últimos candidatos, até que o último deles entregue sua 
prova e assine o termo respectivo.

�  �Ao sair, você entregará ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
�  �Até que você saia do prédio, todas as proibições e orientações continuam válidas.

Aguarde a ordem do fiscal para abrir este caderno.

Nome do candidato

Prédio Sala CarteiraInscriçãoRG
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CONHECIMENTOS GERAIS

Língua Portuguesa

Leia a tira para responder às questões de números 01 e 02.

TEM UM
PROVÉRBIO

CHINÊS QUE EU
NÃO LEMBRO!

ACHO QUE
ELE DIZ ALGO
SOBRE A VIDA!

VOCÊ DEVIA
SEGUIR ESSE
CONSELHO!

SÓ SEI
QUE É MUITO

BOM!

(Fernando Gonsales. Níquel Náusea. https://cartum.folha.uol.com.br, 16.02.2024)

no futuro serão automatizadas”, explica Mark McNeilly, professor 
de Marketing e coordenador da pesquisa, referindo-se a áreas 
como administração, vendas e ciências sociais, que podem so-
frer transformações profundas.

Embora ainda não haja muitas pesquisas desse tipo, um 
outro estudo realizado por uma empresa britânica aponta uma 
diferença de gênero no próprio uso da tecnologia. Enquanto 54% 
dos homens britânicos estão abraçando a IA no seu cotidiano 
pessoal e profissional, apenas 35% das mulheres têm feito o 
mesmo. Na opinião de McNeilly, essa diferença tem a ver com a 
disparidade de objetivos de mulheres e homens no mercado de 
trabalho.

Mas ninguém precisa entrar em desespero. Em algumas 
áreas, por exemplo, recursos tecnológicos devem facilitar a vida 
dos trabalhadores, segundo McNeilly. Em outras, porém, a trans-
formação pode sim ser radical. Para ele, o mais importante é 
começar a usar desde já tecnologias envolvendo IA, incorporan-
do-as ao dia a dia. Por outro lado, num mundo ainda mais auto-
matizado, McNeilly prevê que o contato humano deve se tornar 
cada vez mais importante: “Então dê asas às suas habilidades 
interpessoais, de criar contatos e de influenciar outras pessoas”.
(Leonardo Neiva. A Inteligência Artificial vai roubar os empregos das mulhe-

res? https://gamarevista.uol.com.br, 03.03.2024. Adaptado)

03.	De acordo com informações presentes no texto, é correto 
afirmar que

(A)	 a proporção de mulheres que correm risco de perder 
o trabalho na área tecnológica é quase o dobro da 
observada para o sexo masculino.

(B)	 homens não assumem tantos trabalhos que depen-
dem da tecnologia por não apresentarem capacita-
ção adequada nessa área.

(C)	 a automatização de certos trabalhos é uma realida-
de que gera insegurança econômica para ambos os 
sexos de maneira equilibrada.

(D)	 as projeções com base no tipo de trabalho e grau de 
dependência tecnológica não implicam necessaria-
mente perdas reais de emprego.

(E)	 o baixo uso de inteligência artificial por mulheres é o 
que tem feito com que especialistas afirmem que a 
tecnologia vai substituí-las no mercado de trabalho.

01.	 É correto afirmar que a conversa entre os dois personagens 
da tira

(A)	 mimetiza o caráter filosófico dos provérbios, com 
conclusões objetivas.

(B)	 ensina ao leitor a importância de se esforçar para 
recuperar uma lembrança.

(C)	 ilustra a sabedoria milenar chinesa que ensina a re-
chaçar o que é bom.

(D)	 tem caráter de aconselhamento, apesar da vagueza 
que a sustenta.

(E)	 demonstra a importância de se falar sobre algo para 
recordar detalhes.

02.	Há trecho da tira reescrito em conformidade com a nor-
ma-padrão de regência em:

(A)	 Há um provérbio chinês de que me esqueci.

(B)	 Acho que ele se refere de algo sobre a vida.

(C)	 Só tenho ciência em que é muito bom.

(D)	 Você carecia a seguir esse conselho.

(E)	 Você devia observar a esse conselho.

Leia o texto para responder às questões de números 03 a 08.

O avanço da inteligência artificial (IA), nos últimos anos, tem 
tirado o sono de profissionais de boa parte dos setores da eco-
nomia e pode haver ainda mais motivos para se preocupar, se-
gundo uma pesquisa.

A principal revelação do estudo é que oito em cada dez pro-
fissionais mulheres nos Estados Unidos (cerca de 59 milhões de-
las) estão em cargos altamente expostos às mudanças geradas 
pela IA – contra seis a cada dez homens. Isso não significa, é 
claro, que todas essas profissionais serão demitidas, mas parte 
de suas funções deve passar por automatização nos próximos 
anos.

“Isso acontece porque homens tendem a assumir mais tra-
balhos manuais, menos relacionados à tecnologia. Então, não 
se trata de a IA estar propositalmente desfavorecendo mulhe-
res; se trata de elas ocuparem atualmente mais posições que 
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07.	Considere os trechos do 4o parágrafo:

•  �Embora ainda não haja muitas pesquisas desse tipo, 
um outro estudo realizado por uma empresa britânica 
aponta uma diferença de gênero no próprio uso da tec-
nologia.

•  �Enquanto 54% dos homens britânicos estão abraçando 
a IA no seu cotidiano pessoal e profissional, apenas 35% 
das mulheres têm feito o mesmo.

Os vocábulos destacados podem ser substituídos, sem 
prejuízo do sentido e da correção gramatical, respectiva-
mente, por:

(A)	 Não obstante … Sempre que

(B)	 Apesar de que … Na medida em que

(C)	 Mesmo que … Ao passo que

(D)	 Por mais que … À medida que

(E)	 De maneira que … Toda vez que

08.	 Assinale a alternativa em que o vocábulo destacado pode 
ser substituído pelo que está entre colchetes, sem prejuízo 
da norma-padrão de concordância verbal.

(A)	 … setores da economia e pode haver ainda mais 
motivos para se preocupar… [podem] (1o parágrafo)

(B)	 … mas parte de suas funções deve passar por auto-
matização nos próximos anos. [devem] (2o parágrafo)

(C)	 Então, não se trata de a IA estar propositalmente des-
favorecendo mulheres; se trata de elas ocuparem 
mais posições que no futuro serão automatizadas”… 
[tratam] (3o parágrafo)

(D)	 Embora ainda não haja muitas pesquisas muitas 
pesquisas desse tipo, um outro estudo realizado por 
uma empresa britânica… [hajam] (4o parágrafo)

(E)	 Em algumas áreas, por exemplo, recursos tecno-
lógicos devem facilitar a vida dos trabalhadores, 
segundo McNeilly. (5o parágrafo) [facilitarem]

09.	Assinale a alternativa em que a frase está em conformi-
dade com a norma-padrão de pontuação.

(A)	 O pânico, que a inteligência artificial causa em alguns, 
é devido à possibilidade de perda de emprego.

(B)	 As grandes alterações por que podem passar, certas 
áreas, afetam mais um grupo do que outro.

(C)	 Mark McNeilly foi consultado – por ser especialista 
na área – e coordenar um projeto sobre o tema.

(D)	 Alguns trabalhos apresentam características que 
podem ser facilmente (executadas por algoritmos 
inteligentes).

(E)	 “A automatização de funções próprias dos humanos 
é algo” que vem se apregoando por ficcionistas há 
décadas.

04.	Segundo o que se afirma no texto, o pesquisador Mark 
McNeilly recomenda que

(A)	 se use, no âmbito profissional, cotidianamente, a 
inteligência artificial, e se fortaleça a capacidade de 
interação humana.

(B)	 se aprenda a fazer trabalhos manuais, de modo a 
ocupar cargos que hoje são executados por homens.

(C)	 se expandam as relações interpessoais de modo a 
tornar o uso da inteligência artificial algo restrito à 
vida pessoal.

(D)	 se popularizem os métodos de criação de sistemas 
de inteligência artificial para que ninguém se sinta 
excluído.

(E)	 se incluam mais mulheres em trabalhos manuais, 
de modo a reverter o processo em curso de auto-
matização.

05.	 No trecho “… essa diferença tem a ver com a disparidade 
de objetivos de mulheres e homens no mercado de trabalho” 
(4o parágrafo), o vocábulo destacado tem como antônimo, 
no contexto em que foi empregado:

(A)	 vagarosidade.

(B)	 multiplicidade.

(C)	 variação.

(D)	 semelhança.

(E)	 vagueza.

06.	Assinale a alternativa em que o vocábulo destacado foi 
empregado em sentido figurado.

(A)	 … estão em cargos altamente expostos às mudanças  
geradas pela IA – contra seis a cada dez homens.  
(2o parágrafo)

(B)	 … referindo-se a áreas como administração, vendas 
e ciências sociais, que podem sofrer transformações 
profundas. (3o parágrafo)

(C)	 … um outro estudo realizado por uma empresa 
britânica aponta uma diferença… (4o parágrafo)

(D)	 Enquanto 54% dos homens britânicos estão abra-
çando a IA no seu cotidiano pessoal… (4o parágrafo)

(E)	 …  McNeilly prevê que o contato humano deve se 
tornar cada vez mais importante… (5o parágrafo)
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11.	 De acordo com o texto, é correto afirmar que as alegações 
em relação à obra O encontro marcado fizeram com que 
Etienne

(A)	 exigisse reparação, pois teve sua índole maculada 
publicamente.

(B)	 se inspirasse, pois queria também empreender um 
projeto parecido.

(C)	 se recordasse dos amigos, pois não os via há um 
tempo considerável.

(D)	 celebrasse, pois era uma conquista do amigo a quem 
admirava.

(E)	 se ressentisse, pois achou que Sabino não o retratou 
adequadamente.

12.	Assinale a alternativa em que há regência e emprego do 
pronome, em conformidade com a norma-padrão e com o 
que se afirma no texto.

(A)	 Eram constantes as travessuras dos amigos, as 
quais Etienne não embarcava.

(B)	 João Etienne Filho era bacharel e professor, onde se 
mostrava uma pessoa séria.

(C)	 O amigo Otto fez uma brincadeira, da qual Etienne 
não gostou nem um pouco.

(D)	 Etienne conhecia Mário de Andrade, de quem escre-
veu, expressando sua chateação.

(E)	 Hélio se divertia com Etienne, a quem carregava 
como fizera uma vez com Lobato.

13.	No trecho “Recebia mal as brincadeiras de Otto Lara 
Resende, por exemplo” (3o parágrafo), o vocábulo mal 
pertence à mesma classe de palavras que o destacado 
em:

(A)	 Com a seriedade que lhe conferiam seus poucos 
anos a mais… (1o parágrafo)

(B)	 … no arco do viaduto, na postura de quem se atiraria 
de um trampolim. (1o parágrafo)

(C)	 Tinha mania de o carregar na avenida Afonso 
Pena… (2o parágrafo)

(D)	 … na euforia de estar diante de um dos heróis de 
sua infância. (2o parágrafo)

(E)	 …  em Copacabana, que se chamava exatamente 
Dia e Noite… (3o parágrafo)

Leia o texto para responder às questões de números 10 a 14.

Com a seriedade que lhe conferiam seus poucos anos a 
mais, além de sua condição de bacharel em direito e profes-
sor, João Etienne Filho não embarcava nas estripulias dos 
companheiros. Sempre se mantinha sóbrio, conta, para cui-
dar deles. Entrou em pânico na madrugada em que viu Fer-
nando Sabino encarapitado1 no arco do viaduto, na postura 
de quem se atiraria de um trampolim.

Hélio Pellegrino se aprazia em brincar com Etienne. Tinha 
mania de carregá-lo na avenida Afonso Pena – como, aliás, 
Paulo Mendes Campos fez um dia com Monteiro Lobato na 
avenida São João, no centro de São Paulo, na euforia de  
estar diante de um dos heróis de sua infância.

O convívio nem sempre era idílico2, e houve momentos 
em que Etienne se magoou de verdade com os quatro ami-
gos – a ponto de escrever uma carta a Mário de Andrade, 
queixando-se. Recebia mal as brincadeiras de Otto Lara Re-
sende, por exemplo. Quando publicou seu primeiro livro, Dia 
e noite, Etienne morava no primeiro andar da farmácia de 
uns tios, em Copacabana, que se chamava exatamente Dia e 
Noite – e Otto espalhou que o título da obra visava promover 
o estabelecimento.

Nada o magoou mais, no entanto, que as insinuações de 
que seria ele o inspirador de Hugo, personagem de O encon-
tro marcado a certa altura envolvido com um aluno, “um ne-
gócio meio escandaloso”. “Foi uma safadeza do Fernando”, 
reagiu Etienne, lembrando que Hugo foi basicamente inspira-
do em Otto Lara Resende, assim como Mauro é quase todo 
Hélio Pellegrino e Eduardo Marciano o próprio romancista.

(Humberto Werneck. O desatino da rapaziada.  
Companhia das Letras, 1992. Adaptado)

Vocabulário:
1 encarapitar: pôr-se no alto.
2 idílico: de amor terno e delicado.

10.	A partir da leitura do texto, é correto afirmar que

(A)	 o auge da amizade de Etienne, Hélio, Paulo e Otto 
foi terem recebido como quinto elemento Monteiro 
Lobato.

(B)	 a relação de amizade entre os quatro companheiros 
apresenta momentos de convivência com altos e baixos.

(C)	 a acusação de que Etienne estava tentando subli-
minarmente promover negócio familiar foi feita com 
seriedade.

(D)	 Etienne, nas reuniões com os amigos, não consumia 
bebidas por ser o mais velho e graduado entre eles.

(E)	 cada um dos amigos mostrava uma peculiaridade de 
caráter, o que fazia deles um grupo muito homogêneo.
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Política de Saúde

16.	A redistribuição de atribuições, responsabilidades e re-
cursos entre as três esferas do governo, com direção 
única aos municípios e com ênfase no fornecimento de 
condições gerenciais, técnicas, administrativas e finan-
ceiras para execução das ações e serviços de saúde, 
corresponde ao princípio do SUS denominado

(A)	 universalidade.

(B)	 equidade.

(C)	 descentralização.

(D)	 integralidade.

(E)	 participação social.

17.	Sendo a assistência à saúde livre à iniciativa privada, 
conforme a Constituição Federal, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 Para participar de forma complementar do SUS, as 
instituições firmam contratos de direito privado com 
as administrações municipais e estaduais.

(B)	 Recursos públicos não podem ser destinados a auxí-
lios ou subvenções para as instituições privadas com 
fins lucrativos.

(C)	 Como forma de oficializar a participação das institui-
ções privadas no SUS, os contratos devem ser apro-
vados nas respectivas casas legislativas.

(D)	 A participação complementar da iniciativa privada so-
mente pode ser realizada por entidades filantrópicas.

(E)	 É permitida, sem restrições, a participação direta de 
empresas ou capitais estrangeiros na assistência à 
saúde.

18.	Na organização do SUS, o primeiro nível de contato dos 
indivíduos, da família e da comunidade com o sistema de 
saúde, que corresponde ao local mais próximo de onde 
vivem e trabalham, é denominado Atenção

(A)	 Primordial.

(B)	 Primária.

(C)	 Secundária.

(D)	 Terciária.

(E)	 Quaternária.

14.	A alteração da posição do vocábulo destacado em relação 
ao trecho original mantém a norma-padrão de colocação 
pronominal em:

(A)	 Com a seriedade que conferiam-lhe seus poucos anos 
a mais (nasceu em março de 1918)… (1o parágrafo)

(B)	 Sempre mantinha-se sóbrio, conta, para cuidar deles. 
(1o parágrafo)

(C)	 … encarapitado no arco do viaduto, na postura de 
quem atiraria-se de um trampolim. (1o parágrafo)

(D)	 Hélio Pellegrino aprazia-se em brincar com Etienne. 
(2o parágrafo)

(E)	 Nada magoou-o mais, no entanto, que as insinuações 
de que seria ele o inspirador… (4o parágrafo)

15.	Quanto à ocorrência do acento indicativo de crase, está 
em conformidade com a norma-padrão a frase:

(A)	 Momentos passados com amigos verdadeiros garan-
tem lembranças para toda à vida.

(B)	 Imagine estar no centro da cidade e encontrar aquela 
figura que marcou à sua infância.

(C)	 Os momentos que sucederam à publicação do livro 
foram um pouco tensos para o autor.

(D)	 Os amigos tinham assuntos à tratar toda vez que 
alguma celeuma entre eles acontecia.

(E)	 As reflexões do autor acabaram coincidindo com às 
de outros literatos importantes.
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22.	É correto afirmar sobre a Política de Vigilância em Saúde:

(A)	 a integralidade é um princípio que corresponde ao 
acesso universal e contínuo às ações e aos serviços 
de vigilância em saúde, promovendo a correspon-
sabilização pela atenção às necessidades de saúde 
dos usuários e da coletividade.

(B)	 o financiamento das ações da vigilância em saúde é 
de responsabilidade do Ministério da Saúde.

(C)	 compreende a articulação dos saberes, processos 
e práticas relacionados à vigilância epidemiológica, 
vigilância em saúde ambiental, vigilância em saúde 
do trabalhador e vigilância sanitária.

(D)	 o Ministério da Saúde tem como competência ex-
clusiva executar as ações laboratoriais necessárias 
para a vigilância em saúde, de forma articulada com 
a Rede Nacional de Laboratórios de Saúde Pública.

(E)	 a regionalização das ações e serviços de vigilância 
em saúde segue regramento próprio, independente 
da organização da rede de atenção à saúde.

23.	A Rede de Atenção à Saúde (RAS) é definida como o 
conjunto de ações e serviços de saúde articulados em 
níveis de complexidade crescente, com a finalidade de 
garantir a integralidade da assistência à saúde.

De acordo com esta definição, na RAS

(A)	 a assistência à saúde deve se iniciar e se completar 
no distrito sanitário de residência do usuário.

(B)	 o rol de ações e serviços ofertados nas Regiões de 
Saúde são padronizados pelo Ministério da Saúde 
para todo o país.

(C)	 o espaço geográfico constituído pelo conjunto de 
municípios agrupados segundo problemas sanitários 
comuns é denominado Região de Saúde.

(D)	 o usuário tem assegurada a continuidade do cuidado 
em saúde em todas as suas modalidades, em qual-
quer unidade integrante da rede de atenção da sua 
região.

(E)	 quando suas necessidades não são atendidas, só 
resta ao munícipe recorrer ao Poder Judiciário.

Leia o enunciado a seguir para responder às questões de 
números 19 e 20.

Determinado estudo epidemiológico foi realizado para es-
timar a incidência de infecções comunitárias de vias aéreas 
inferiores e os fatores de risco associados à sua ocorrência 
em lactentes no primeiro ano de vida. Foram realizadas entre-
vistas com suas mães e foi realizado acompanhamento clíni-
co das crianças bimestralmente para investigar a ocorrência 
da densidade de incidência de infecções comunitárias do trato 
respiratório inferior.

19.	Trata-se de um estudo epidemiológico do tipo

(A)	 Transversal.

(B)	 Caso-controle.

(C)	 Ecológico.

(D)	 Caso clínico.

(E)	 Coorte.

20.	Durante o período de estudo, do total de 2 000 bebês que 
participaram: 11 apresentaram um episódio de pneumo-
nia e 1 teve pneumonia em duas ocasiões; 60 apresenta-
ram um episódio de bronquiolite, 4 tiveram dois episódios 
e 1 apresentou quatro episódios de bronquiolite no pri-
meiro ano de vida.

Assinale a alternativa que corresponde ao coeficiente de 
incidência de bronquiolite.

(A)	 3,25%

(B)	 3,20%

(C)	 0,55%

(D)	 3,60%

(E)	 0,70%

21.	De acordo com a classificação de Leavel & Clark, as 
ações dirigidas à manutenção da saúde com o objetivo 
de evitar a ocorrência de doença são medidas que

(A)	 são adotadas no período pré-patogênico, engloban-
do ações de promoção da saúde e proteção espe-
cífica.

(B)	 visam à prevenção da incapacidade e ao ajustamen-
to do indivíduo às limitações decorrentes do proces-
so patológico.

(C)	 identificam o processo patológico no seu início, an-
tes do aparecimento de sinais e sintomas, visando 
instituir precocemente as intervenções terapêuticas.

(D)	 ocorrem no período patogênico, envolvendo o diag-
nóstico precoce e tratamento.

(E)	 buscam identificar a doença e a limitação da exten-
são das lesões, visando evitar ou retardar o apareci-
mento de complicações e sequelas.
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26.	Em um processo de psicoterapia individual em uma 
abordagem comportamental (TC), a base teórica e empí
rica para explicar o desaparecimento dos sintomas é 
constituída

(A)	 pela aceitação incondicional e pela empatia.

(B)	 pelos fenômenos de habituação e de extinção.

(C)	 pelo equilíbrio e pelos vetores do cone invertido.

(D)	 pelas habilidades racionais e pela flexibilidade 
psicológica.

(E)	 pela técnica de mindfullness e pela associação livre.

27.	Durante a realização de uma sessão de psicoterapia 
grupal de orientação analítica, um dos integrantes do 
grupo apresentou um tema que mobilizou todo o gru-
po. Por esse motivo, o terapeuta encorajou que todos 
falassem, espontaneamente, sobre os pensamentos 
e sentimentos neles despertados pelo tema proposto.  
O conjunto de associações construídas pelos integrantes 
desse grupo é denominado

(A)	 emergente grupal.

(B)	 inconsciente coletivo.

(C)	 suposto básico.

(D)	 ressonância.

(E)	 coesão grupal.

28.	Quanto ao atendimento psicanalítico de crianças, Donald 
Winnicott

(A)	 preocupa-se com a demanda de análise, com o diag-
nóstico e, especialmente, com a interpretação do 
jogo infantil.

(B)	 recomenda a análise de todas as crianças, como 
uma forma de promover a saúde mental e a integra-
ção somatopsíquica.

(C)	 acredita na impossibilidade de se estabelecer uma 
relação analítica com as crianças, em função de sua 
dependência do ambiente.

(D)	 enfatiza a prevalência da fantasia e dos objetos 
internos sobre as experiências com a realidade para 
o desenvolvimento das crianças.

(E)	 valoriza o encontro, muitas vezes único, da criança 
e do analista para descobrir o conflito que motivou a 
busca por análise.

24.	Sobre o Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção 
Básica (Nasf-AB) na Atenção Básica, é correto afirmar:

(A)	 não se constituem como serviços com unidades fí-
sicas independentes ou especiais e não são de livre 
acesso para atendimento individual ou coletivo.

(B)	 possui equipes compostas minimamente por médi-
cos, enfermeiro, auxiliar de enfermagem e técnicos 
de enfermagem.

(C)	 há a obrigatoriedade de cumprimento de carga ho-
rária de 40 (quarenta) horas semanais para todos os 
profissionais de saúde membros do Nasf-AB.

(D)	 é considerada estratégia prioritária de atenção à 
saúde, visando à melhor relação custo-benefício da 
Atenção Básica.

(E)	 constitui unidade de referência para as equipes de 
agentes comunitários de saúde e agentes de contro-
le de endemias.

25.	 Índice de envelhecimento, taxa de fecundidade e taxa de 
crescimento da população são exemplos de indicadores 
de saúde que medem a distribuição de fatores determi-
nantes da situação de saúde relacionados à dinâmica po-
pulacional na área geográfica referida. Estes indicadores 
são denominados fatores

(A)	 socioeconômicos.

(B)	 de mortalidade.

(C)	 morbidade.

(D)	 de risco.

(E)	 demográficos.
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33.	Para Jean Piaget, a criança

(A)	 internaliza formas culturalmente dadas de compor-
tamento, em um processo que transforma atividades 
externas em atividades intrapsíquicas.

(B)	 tem dificuldade para entender o ponto de vista do 
outro, até aproximadamente 7 anos, fato que a impe-
de de estabelecer relações de reciprocidade.

(C)	 consegue operar mentalmente sobre o mundo sem 
a existência de algum tipo de conteúdo mental de 
natureza simbólica.

(D)	 é organicamente social, isto é, sua estrutura orgâni-
ca supõe a intervenção da cultura para se atualizar 
desde o nascimento.

(E)	 adquire consciência sobre os conceitos que utiliza 
espontaneamente já no primeiro ano de vida, defi-
nindo-os e operando com eles.

34.	Cordioli (2019) aponta que as psicoterapias, de acordo 
com a sua orientação teórica, podem ser agrupadas em 
seis modelos. O modelo

(A)	 psicanalítico propõe que o sofrimento humano decor-
re da perda da espontaneidade e da autenticidade.

(B)	 cognitivo ressalta a importância dos comportamen-
tos aprendidos e do condicionamento para a saúde 
mental.

(C)	 existencial/humanista enfatiza a importância do encon
tro do indivíduo com a sua psique e a conquista do self.

(D)	 analítico destaca que a saúde mental é fruto de 
relações empáticas e calorosas, que impliquem 
aceitação incondicional.

(E)	 biopsicossocial preconiza que fatores biológicos, psi-
cológicos e sociais determinam as doenças mentais.

35.	Pierre Marty foi um teórico que produziu muitos trabalhos 
sobre psicologia e psicoterapia de pacientes somáticos 
e sobre o processo de somatização. O autor conside
rava como uma das principais formas dos processos de 
somatização a

(A)	 fraca atuação do pré-consciente diante de um 
inconsciente forte e atuante.

(B)	 riqueza de associações simbólicas envolvidas com a 
formação de sintomas somáticos.

(C)	 interpretação fantasmática criada pelo sujeito para 
os diversos eventos da realidade.

(D)	 inadaptação das respostas somáticas às excitações 
provenientes do inconsciente.

(E)	 busca de subjetivação por meio da composição de 
vínculos significativos com o outro.

29.	 A esquiva fóbica alivia os sintomas de ansiedade, por esse 
motivo, ela é adotada sistematicamente por indivíduos 
ansiosos. Considerando-se os princípios da psicologia 
comportamental, esse fenômeno ilustra o conceito de

(A)	 condicionamento clássico.

(B)	 modelagem.

(C)	 condicionamento operante.

(D)	 aprendizagem vicariante.

(E)	 reforço positivo.

30.	 Os métodos qualitativos gerais de pesquisa têm diver-
sas características, sendo cinco delas consagradas por 
autores especialistas na área. Uma dessas características 
aponta que a pesquisa realizada a partir desses métodos

(A)	 é frequentemente naturalística.

(B)	 coleta dados numéricos.

(C)	 preocupa-se com a generalização de resultados.

(D)	 é dedutiva.

(E)	 prescinde do rigor científico.

31.	A atenção à saúde nos serviços públicos, em suas diver-
sas modalidades, demanda dos profissionais uma pos
tura ética e crítico-reflexiva, além de uma atitude diferen-
ciada frente ao usuário de seus serviços. Essa atitude

(A)	 prioriza os aspectos intrassubjetivos do adoecimento, 
e não os aspectos contextuais e políticos.

(B)	 focaliza o diagnóstico nosológico, como ponto de 
referência para orientar as ações de cuidado.

(C)	 é mais comprometida com o compartilhamento de 
ações e responsabilidades pelo cuidado.

(D)	 enfatiza a minimização da dor e do sofrimento, em 
busca do ajustamento ao ambiente social.

(E)	 traduz a postura ética em uma formulação teórica, 
que deve ser compartilhada por todos os agentes de 
cuidado.

32.	Um dos méritos da psicanalista Melanie Klein está rela-
cionado ao fato de que a autora

(A)	 abriu as portas para uma compreensão transdisci-
plinar do desenvolvimento infantil, contemplando em 
seus estudos aspectos da neurobiologia e da etologia.

(B)	 estabeleceu critérios mínimos e muito mais flexíveis 
para a condução e para o manejo no setting analítico.

(C)	 destacou a importância da integração somatopsí-
quica para o surgimento do gesto espontâneo e do 
verdadeiro self.

(D)	 deu início à análise de psicóticos, mantendo, com 
esse objetivo, a mesma técnica aplicada aos pacien-
tes neuróticos comuns.

(E)	 esclareceu muitos elementos sobre o desenvolvi-
mento emocional primitivo por meio de suas concep-
ções de objeto, espaço e fenômenos transicionais.
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39.	Os psicólogos que atuam em equipes multidisciplinares 
nos diversos dispositivos de atenção em saúde mental 
têm como uma de suas principais atribuições a

(A)	 sensibilização das famílias em relação à necessi-
dade de proteção e isolamento de seus familiares 
portadores de transtornos mentais.

(B)	 definição dos referenciais e temas que serão apre-
sentados nos diversos programas de promoção da 
saúde mental.

(C)	 capacitação dos diversos técnicos da atenção em 
saúde básica para a prática e a intervenção em saú-
de mental.

(D)	 preparação do doente mental para sua reinserção 
social e para a sua manutenção na vida comunitária.

(E)	 habilitação dos indivíduos com transtornos mentais 
para uma vida produtiva e adaptada às demandas 
sociais.

40.	A família de Sílvio e Maria sempre acreditou que o casti-
go físico era a forma mais apropriada para disciplinar os 
filhos. Quando o filho mais velho se tornou adolescente, 
passou a chegar tarde em casa, e os pais começaram a 
adotar condutas agressivas, a fim de discipliná-lo. Diante 
dessa atitude dos pais, o jovem passou a rir quando era 
agredido e, em uma discussão mais acalorada, ameaçou 
revidar as agressões recebidas, mostrando-se refratário 
diante das tentativas de fazê-lo obedecer. Os pais fica-
ram confusos e procuraram um terapeuta. Segundo a 
perspectiva da abordagem sistêmica,

(A)	 os pais estão atuando os seus impulsos sádico-
-agressivos.

(B)	 o grupo familiar está operando no nível dos pressu-
postos básicos.

(C)	 os membros da família se mostram incapazes de 
conter ansiedades psicóticas.

(D)	 a dupla parental não consegue oferecer um holding 
ao seu filho adolescente.

(E)	 a família está vivenciando uma crise em seu para-
digma familiar.

41.	 A comunicação não verbal (CNV) é um aspecto muito 
relevante para o diagnóstico de alguns quadros psicopato-
lógicos. Os principais achados sobre a CNV revelam que, 
de modo geral, nas depressões graves identificam-se

(A)	 estado de hipervigilância, tensão muscular que atin-
ge todo o corpo e tremores de mãos, dedos e lábios.

(B)	 imobilidade e estereotipia na expressão facial, pos-
turas rígidas e não habituais, diminuição de compor-
tamentos pró-sociais.

(C)	 evitação do contato visual, ausência de sorrisos 
socialmente dirigidos e estereotipias motoras.

(D)	 redução da expressividade afetiva, diminuição do 
contato visual e contração excessiva dos músculos 
da testa.

(E)	 dificuldade para respeitar distância social, perda de 
inibição social e estado de irritação e inquietação 
permanentes.

36.	Em relação à entrevista de anamnese, no caso de

(A)	 crianças, os dados precisam ser coletados primeira-
mente com elas e, posteriormente, confirmados com 
os pais ou responsáveis.

(B)	 idosos, os dados da anamnese são coletados junto 
ao próprio idoso, exceto nos casos em que foi diag-
nosticada uma depressão ou problemas de memória.

(C)	 adolescentes, os dados da anamnese precisam ser 
questionados diretamente com eles, para garantir a 
qualidade do vínculo com o entrevistador.

(D)	 adultos, os dados sobre o histórico de vida e de ado-
ecimento da pessoa avaliada são desnecessários, 
uma vez que o sofrimento é identificado de imediato.

(E)	 indivíduos com transtornos mentais graves e persis-
tentes, os dados realmente relevantes sobre sua his-
tória de vida devem ser informados por eles próprios.

37.	 A entrevista clínica realizada com crianças em contexto 
psicodiagnóstico, também denominada observação lúdica,

(A)	 refere-se à primeira etapa do psicodiagnóstico, o que 
significa que será sempre o primeiro procedimento a 
ser realizado no processo.

(B)	 dispensa, em função do conhecimento que possibili-
ta sobre os conflitos internos das crianças, a utiliza-
ção de outras técnicas de investigação psicológica.

(C)	 potencializa a análise dos resultados obtidos por 
meio das outras técnicas utilizadas durante o proces-
so psicodiagnóstico.

(D)	 segue uma padronização para a configuração do 
setting e para a escolha dos jogos, brinquedos e 
materiais que são oferecidos à criança.

(E)	 precisa ser conduzida de maneira livre, sem a apre-
sentação de regras para orientar a conduta da crian-
ça durante a realização da entrevista.

38.	De acordo com a literatura na área, a avaliação psico-
métrica e a avaliação realizada por meio das técnicas 
projetivas devem ser encaradas como

(A)	 complementares, pois constituem etapas do raciocí-
nio sistemático da psicologia com o objetivo de ava-
liar e compreender o ser humano.

(B)	 opostas, pois enquanto a avaliação psicométrica 
investiga aspectos intrassubjetivos, as técnicas pro-
jetivas avaliam aspectos relacionais.

(C)	 análogas, uma vez que ambas investigam aspectos 
subjetivos da personalidade e os traduzem em resul-
tados quantitativos.

(D)	 concorrentes, pois disputam, do ponto de vista teóri-
co e prático, a primazia sobre a forma apropriada de 
avaliar os conflitos humanos.

(E)	 distintas na forma pela qual investigam os fenôme-
nos psicológicos, mas similares nas bases teóricas 
que sustentam a sua utilização.
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46.	A Reforma Psiquiátrica é um processo social complexo 
que transcende e supera as reformulações na organiza-
ção dos serviços de saúde. Ela supõe a

(A)	 aplicação da racionalidade e do conhecimento médicos 
instituídos para a superação do adoecimento mental.

(B)	 ascendência do saber dos especialistas sobre a 
loucura, em detrimento dos saberes populares e do 
senso comum.

(C)	 distância epistemológica entre sujeito e objeto, situan-
do os técnicos como os atores do processo de recu-
peração em saúde mental.

(D)	 definição clara dos limites entre os diversos campos 
disciplinares que atuam em saúde mental, melhoran-
do a qualidade da atenção.

(E)	 renúncia da vocação terapêutica instituída, por meio 
da superação do paradigma psiquiátrico.

47.	Os Centros de Atenção Psicossocial – CAPS organizam-
-se nas modalidades: CAPS I, CAPS II e CAPS III, CAPS 
i II e CAPS ad II. Uma atividade que caracteriza um tipo 
de assistência exclusiva do CAPS III é(são)

(A)	 o atendimento em oficinas terapêuticas realizadas 
por profissionais de nível superior ou médio.

(B)	 as atividades comunitárias enfocando a integração 
do paciente na comunidade e sua inserção familiar 
e social.

(C)	 a supervisão e capacitação das equipes de aten-
ção básica no âmbito de seu território e/ou módulo 
assistencial.

(D)	 o acolhimento noturno, em feriados e finais de sema-
nas, para eventual repouso e/ou observação.

(E)	 o cadastramento dos usuários que utilizam medica-
mentos essenciais e excepcionais para a área da 
saúde mental.

48.	Em dezembro de 2017, foram anunciadas mudanças na 
Política Nacional de Saúde Mental, com o objetivo de 
torná-la mais acessível, humanizada e resolutiva. Uma 
dessas mudanças foi

(A)	 a diminuição do número de Serviços Residenciais 
Terapêuticos, em função do aumento de leitos para 
doentes mentais nos hospitais gerais.

(B)	 a retomada dos investimentos em hospitais psiqui-
átricos, a fim de incentivar as internações de curta 
duração para pacientes com transtornos mentais.

(C)	 a substituição dos Centros de Atenção Psicossocial 
por um atendimento ambulatorial dedicado exclusi-
vamente aos portadores de transtornos mentais.

(D)	 a extinção dos hospitais psiquiátricos públicos e par-
ticulares, para que se faça cumprir o ideal da desins-
titucionalização.

(E)	 a transferência do cuidado dedicado aos pacientes 
com dependência química das comunidades tera-
pêuticas para os Serviços de Emergência de hospi-
tais gerais.

42.	De acordo com o psicanalista Otto Kernberg, um dos 
aspectos principais de uma organização borderline da 
personalidade é a presença de manifestações inespe-
cíficas de fragilidade do ego. Essa fragilidade pode ser 
identificada pela

(A)	 falta de controle sobre os próprios impulsos.

(B)	 tolerância excessiva diante de situações de frustração.

(C)	 percepção acurada das experiências internas do outro.

(D)	 ausência de ansiedade nas relações interpessoais.

(E)	 dificuldade para se apegarem à figura do terapeuta.

43.	Uma perspectiva abrangente do Transtorno de Persona-
lidade Antissocial (TPAS) revela que

(A)	 fatores biológicos podem ser afastados como fato
res etiológicos do transtorno de personalidade  
antissocial.

(B)	 respostas reflexas de medo são típicas nesses qua-
dros, devido a um déficit no processamento de infor-
mações afetivas.

(C)	 indivíduos diagnosticados com TPAS frequente
mente apresentam ansiedade e transtorno do humor 
comórbidos.

(D)	 crises de ausência e alterações da sensopercepção 
são tipicamente observadas em indivíduos com esse 
diagnóstico.

(E)	 situações de negligência e abuso infantil são fatores 
responsáveis pela etiologia do TPAS na maioria dos 
casos diagnosticados.

44.	A dessensibilização e reprocessamento por movimentos 
oculares, ou eye movement desensitization and repro-
cessing (EMDR), é uma modalidade de terapia que, nos 
últimos anos, tem ganhado destaque na literatura cien-
tífica. Essa técnica tem revelado muita eficácia para o 
acompanhamento de pacientes com

(A)	 esquizofrenia paranoide.

(B)	 transtornos histeriformes.

(C)	 transtorno por abuso de substâncias.

(D)	 transtornos alimentares.

(E)	 transtorno de estresse pós-traumático.

45.	 Os programas comunitários têm-se revelado uma estratégia 
muito bem sucedida para promoção de ações educativas 
em saúde. A participação das comunidades nessas ações 
e programas pode ser caracterizada de diversas formas, 
dependendo das técnicas utilizadas para seu planejamen-
to e para a consecução dos seus objetivos. Nas situações 
nas quais a população reivindica e assume um papel nas 
ações de diagnóstico, planejamento, execução e avaliação 
dessas ações e programas, sua participação é considerada

(A)	 simbólica.

(B)	 real.

(C)	 receptiva.

(D)	 ativa.

(E)	 técnica.



11 PMVA2302/028-Psicólogo-30hConfidencial até o momento da aplicação.

49.	Senhora que participa de um grupo de apoio às pes
soas idosas pede ajuda ao psicólogo que coordena esse 
grupo, a fim de encaminhar uma queixa de violação do 
Estatuto da Pessoa Idosa. Ela relatou ao psicólogo que 
foi impedida de fazer um novo empréstimo pelo gerente 
da instituição bancária na qual tem conta há vários anos, 
porque sua situação indica superendividamento. Essa 
situação

(A)	 configura uma situação de humilhação e deprecia-
ção, que pode ser alvo de uma queixa crime, punível 
com até seis meses de reclusão.

(B)	 justifica a apresentação de uma denúncia de assédio 
moral contra a idosa, que precisa ser encaminhada 
ao Ministério Público.

(C)	 torna injustificada uma denúncia de violação de 
direitos, uma vez que a situação financeira da idosa 
é crítica.

(D)	 identifica uma atitude natural, que pode ocorrer com 
qualquer cidadão e não cria nenhum obstáculo na 
vida dessa idosa.

(E)	 pode ser classificada como etarismo, situação que 
impede essa idosa de exercer plenamente a sua 
cidadania.

50.	Toda criança que estiver inserida em um programa de 
acolhimento familiar ou institucional terá garantia de

(A)	 reavaliação de sua situação por uma equipe multi-
disciplinar a cada três meses, para que a autoridade 
judiciária decida se pode ou não ser reintegrada à 
família.

(B)	 permanência em situação de acolhimento por um 
período máximo de dezoito meses, sendo, após 
esse período, devolvida imediatamente ao convívio 
familiar.

(C)	 proteção e afastamento de sua família de origem, 
uma vez que teve seus direitos violados, o que justi-
fica sua imediata condução a uma família substituta.

(D)	 convivência com pai e mãe, durante período de aco-
lhimento, desde que estes não estejam privados de 
liberdade, o que impede a realização de visitas.

(E)	 permanência na instituição de acolhimento, se assim 
o desejar, independentemente de decisão de autori-
dade judicial solicitando a sua reintegração à família.
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