
 
 
 
                                  

  
  
  
  
  

                                      

 

Assinatura do(a) Candidato (a) 
 

 

Nº da inscrição 
 
          
               PREFEITURA MUNICIPAL  

       DE SÃO DOMINGOS  
 
 
CARGO: PSICÓLOGO(A) 

 
INSTRUÇÕES: 
 

VERIFIQUE SE ESTE CADERNO: 
  

 Corresponde a sua opção de cargo. 
 Contém 40 (quarenta) questões, numeradas de 01 a 40, caso contrário, reclame ao fiscal da sala  

um outro caderno. NÃO serão aceitas reclamações posteriores. 
 Para cada questão existe apenas UMA resposta certa. 
 Você deve ler cuidadosamente cada uma das questões e escolher a resposta certa. 
 A alternativa escolhida deve ser marcada na FOLHA DE RESPOSTAS que você recebeu. 

 
VOCÊ DEVE: 

 
 Procurar na FOLHA DE RESPOSTAS, o número da questão que você está respondendo. 
 Verificar no caderno de prova qual a letra (A, B, C, D, E) da resposta que você escolheu. 
 Marcar essa letra na FOLHA DE RESPOSTAS, conforme o exemplo: [█].  

 
ATENÇÃO:  

  
 Marque as respostas com caneta esferográfica azul ou preta.  
 Marque apenas uma letra para cada questão, mais de uma letra assinalada implicará nota  

zero à questão. 
 Não será permitida qualquer espécie de consulta, nem o uso de máquina calculadora. 
 Você terá 3 (três) horas para responder a todas as questões e preencher a folha de respostas. 
 Devolva esse caderno de prova ao aplicador, juntamente com a sua folha de respostas. 
 Proibida a divulgação ou impressão parcial ou total da presente prova. Direitos Reservados.



 
 
I - LÍNGUA PORTUGUESA (1 A 10) 
Peso 2 
 
Crise climática: gelo marinho atinge mínimo 
histórico enquanto temperaturas globais disparam 
 
Patrícia Junqueira — Ecoa (UOL), 06/03/2025 
 
A cobertura global de gelo marinho atingiu um 
novo mínimo histórico em fevereiro de 2025, de 
acordo com o observatório europeu Copernicus 
(C3S). Além disso, o mês de fevereiro foi o terceiro 
mais quente já registrado, reforçando a persistência 
do aquecimento global e os impactos das mudanças 
climáticas observados no planeta.  
Os cientistas alertam que a redução do gelo 
marinho tem impactos significativos no clima 
global, pois altera padrões atmosféricos e 
oceanográficos, contribuindo para eventos 
extremos e acelerando ainda mais o aquecimento. 
No Ártico, a extensão do gelo foi 8% abaixo da 
média histórica para o mês, representando o menor 
valor já registrado para essa época do ano. Na 
Antártida, a cobertura de gelo também caiu para 
níveis 26% abaixo da média.  
Fevereiro de 2025 continuou a sequência de 
temperaturas recordes ou quase recordes 
observadas nos últimos dois anos, com a 
temperatura média global ficando 0,63°C acima da 
média do período 1991-2020. Em relação ao 
período pré-industrial (1850-1900), o aquecimento 
atingiu 1,59°C acima da média, evidenciando o 
impacto contínuo das atividades humanas nas 
mudanças climáticas.  
Os efeitos desse aquecimento não se restringem às 
regiões polares: áreas amplas do mundo, como 
partes da Europa, América do Sul e Estados 
Unidos, têm registrado temperaturas acima da 
média, enquanto os oceanos também apresentam 
temperaturas superficiais elevadas, intensificando 
eventos extremos e alterando ecossistemas 
marinhos.  
 
Responda as questões de 1 a 3 de acordo com a 
interpretação do texto acima: 
 
1-De acordo com o texto, o fato de fevereiro de 
2025 ter sido “o terceiro mais quente já registrado” 
indica que: 
 
A) Houve queda na temperatura do Ártico. 
B) Os registros de temperatura atuais estão dentro 
do que os cientistas esperavam. 
C) O aquecimento global segue uma tendência de 

temperaturas altas. 
D) O gelo marinho no planeta aumentou. 
E) N.D.A. 
 
2- O termo “global” é utilizado no texto como: 
 
A palavra “global” é utilizada no texto como: 
A) Verbo 
B) Adjetivo 
C) Advérbio 
D) Substantivo 
E) Pronome 
 
3- Elemento coesivo mais recorrente no texto é: 
 
A) Conectores temporais 
B) Conectores de consequência 
C) Interjeições 
D) Substantivos técnicos 
C) introdução 
 
4- Assinale a opção em que o termo destacado 
exerce função de substantivo abstrato. 
 
A) beleza daquela paisagem impressiona. 
B) O menino quebrou o vaso. 
C) O livro está sobre a mesa. 
D) A cidade cresce rapidamente. 
E) O carro foi vendido ontem. 

5- Em um relatório institucional lê-se: 

“É imprescindível rever os protocolos adotados, 
sob pena de agravamento dos impactos 
observados.” 
 
Assinale a alternativa INCORRETA quanto à 
análise tipológico-discursiva. 
 
A) Predomina a tipologia argumentativa. 
B) Há modalização avaliativa no termo 
“imprescindível”. 
C) O trecho pode integrar gêneros técnicos ou 
administrativos. 
D) O enunciado é narrativo, pois relata 
acontecimentos. 
E) A projeção de consequência reforça a 
persuasão 

6- Analise o enunciado: 

“A burocracia engessou qualquer tentativa de 
mudança.” 

A figura de linguagem predominante é: 



 
 
A) Metonímia, pois substitui causa por efeito. 
B) Ironia, por inverter o sentido literal. 
C) Hipérbole, por exagerar um dado mensurável. 
D) Metáfora, ao atribuir ação física a conceito 
abstrato. 
E) Eufemismo, por suavizar uma crítica. 
 
7- Assinale a alternativa CORRETA quanto a 
ortografia: 

A) ortografia acompanha fielmente a pronúncia 
regional. 
B) A escrita oficial admite variações facultativas 
amplas. 
C) A ortografia é convenção social estabilizada. 
D) Mudanças ortográficas são individuais. 
E) O sistema ortográfico é puramente fonético. 

8- No período: 

“Há propostas que parecem viáveis, mas que 
exigem revisão.” 
 
Assinale a alternativa CORRETA. 
 
A) Ambos os “que” são conjunções integrantes. 
B) O primeiro é pronome relativo; o segundo 
retoma “propostas”. 
C) O segundo “que” é expletivo. 
D) Não há função coesiva. 
E) Os dois “que” exercem função interrogativa. 
 
9- Assinale V OU F sobre os conceitos de 
variações linguísticas e assinale a sequência 
correta: 
 
 I. (   ) A norma culta é a modalidade correta da 
língua. 
II. (   ) Variação linguística indica erro. 
III. (   ) Textos formais não apresentam variação. 
IV. (   ) A língua é socialmente heterogênea. 
V. (   ) A adequação depende do contexto. 
 
A) F, V, V, V, F 
B) F, F, V, F, F 
C) V, V, F, F, F 
D) V, F, F, F, F 
E) V, F, F, V, V 
 
10 -Observe o enunciado: 

“Embora os estudos apontem riscos, a política 
adotada permanece inalterada.” 

Assinale a alternativa CORRETA quanto à 
classificação das orações. 

A) Há duas orações coordenadas sindéticas 
adversativas. 
B) A oração inicial é coordenada assindética 
explicativa. 
C) A oração introduzida por “embora” é 
subordinada adverbial concessiva. 
D) A segunda oração é subordinada substantiva 
objetiva direta. 
E) O período é simples, com predicado composto. 

II – RACIOCÍNIO LÓGICO (11 A 15) 
Peso 2 

11- Em uma repartição pública, a razão entre o 
número de servidores efetivos e comissionados é de 
3:2. Sabendo-se que há 150 servidores ao todo, 
quantos são efetivos? 

a) 60 
b) 75 
c) 90 
d) 100 
e) 120 

12- Uma equipe de 6 servidores consegue organizar 
420 processos em 5 dias, trabalhando no mesmo 
ritmo. Mantidas as mesmas condições, quantos 
processos 10 servidores conseguirão organizar em 
5 dias? 

a) 560 
b) 630 
c) 700 
d) 750 
e) 840 

13- Uma prefeitura destinou 25% de seu 
orçamento para a educação. Desse valor, foram 
utilizados 0,6 para pagamento de pessoal. Sabendo 
que o orçamento total foi de R$ 2.000.000,00, 
quanto foi gasto com pessoal da educação? 

a) R$ 240.000,00 
b) R$ 300.000,00 
c) R$ 350.000,00 
d) R$ 400.000,00 
e) R$ 500.000,00 

14- Um produto custava R$ 80,00 e sofreu um 
aumento de 15%. Após esse reajuste, foi concedido 
um desconto de 10% sobre o novo valor. O preço 
final do produto passou a ser: 



 
 
a) R$ 82,80 
b) R$ 83,60 
c) R$ 84,00 
d) R$ 85,20 
e) R$ 86,40 

15- Em uma caixa há 6 cartões numerados de 1 a 6. 
Um cartão é retirado ao acaso. A probabilidade de 
o número sorteado ser múltiplo de 2 ou maior que 
4 é: 

a) 1/6 
b) 1/3 
c) 1/2 
d) 2/3 
e) 5/6 

III – ATUALIDADES (16 A 20) 
Peso 2 

16- O papel da Organização das Nações Unidas 
(ONU) no cenário internacional contemporâneo 
tem sido marcado por desafios relacionados à 
segurança, às crises humanitárias e às mudanças 
climáticas. Nesse contexto, uma limitação 
estrutural da atuação da ONU é: 

a) A ausência de participação de países em 
desenvolvimento 
b) A inexistência de órgãos especializados 
c) A dependência das decisões do Conselho de 
Segurança, especialmente do poder de veto 
d) A impossibilidade de atuação em conflitos 
armados 
e) A falta de legitimidade junto à comunidade 
internacional 

17- A inserção do Brasil na economia globalizada 
envolve tanto oportunidades quanto 
vulnerabilidades. Entre os principais riscos dessa 
inserção, destaca-se: 

a) A eliminação completa do setor agrícola 
b) A dependência excessiva da exportação de 
commodities 
c) O isolamento comercial frente aos países 
desenvolvidos 
d) A redução permanente dos investimentos 
estrangeiros 
e) A extinção da indústria nacional 

18- O uso crescente de plataformas digitais e de 
inteligência artificial na circulação de informações 
tem intensificado debates sobre democracia e 

cidadania. Nesse contexto, a principal preocupação 
associada às chamadas “fake news” é: 

a) A diminuição do acesso da população à internet 
b) A substituição dos meios tradicionais de 
comunicação 
c) A manipulação da opinião pública e o 
enfraquecimento do debate democrático 
d) A extinção do jornalismo profissional 
e) A padronização cultural entre os países 

19- As políticas de combate às mudanças 
climáticas envolvem acordos internacionais, como 
aqueles firmados no âmbito da Convenção-
Quadro das Nações Unidas sobre Mudança do 
Clima. Um dos principais obstáculos para a 
efetividade dessas políticas é: 

a) A inexistência de tecnologias limpas 
b) A falta de dados científicos confiáveis 
c) O conflito entre interesses econômicos e metas 
ambientais 
d) A recusa total dos países em cooperar 
e) A ausência de impactos climáticos mensuráveis 

20- No contexto brasileiro, o Sistema Único de 
Saúde (SUS) enfrenta desafios permanentes 
relacionados ao financiamento, à gestão e à 
qualidade dos serviços. Um desses desafios 
estruturais é: 

a) A inexistência de base legal para seu 
funcionamento 
b) A exclusividade do atendimento a servidores 
públicos 
c) A subordinação direta ao setor privado 
d) A conciliação entre universalidade do acesso e 
limitação de recursos financeiros 
e) A ausência de profissionais qualificados 

IV – CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS Peso 
3 

21) A Política Nacional de Atenção Básica 
(PNAB), instituída pela Portaria nº 2.488/2011, 
orienta a organização das ações e serviços de saúde 
no território, valorizando o vínculo entre equipes e 
usuários. Nesse contexto, a adscrição de clientela 
tem como principal finalidade: 

a) Garantir acompanhamento contínuo da 
população sob responsabilidade da equipe.  
b) Definir limites administrativos sem impacto 
assistencial. 
c) Restringir o acesso aos serviços públicos de 



 
 
saúde. 
d) Priorizar o atendimento hospitalar. 
e) Substituir os serviços especializados. 

22) No âmbito da Estratégia Saúde da Família, as 
equipes multiprofissionais atuam de forma 
integrada, buscando promover ações preventivas, 
curativas e reabilitadoras. Considerando as 
diretrizes da PNAB, a atuação interprofissional 
visa principalmente: 

a) Reduzir custos administrativos. 
b) Fragmentar o cuidado por especialidades. 
c) Fortalecer a integralidade da atenção à saúde. 
d) Centralizar decisões na gestão municipal. 
e) Limitar o atendimento domiciliar. 

23) O Estatuto do Idoso estabelece garantias 
específicas para assegurar o envelhecimento com 
dignidade. No campo da saúde, a legislação 
determina que o poder público deve: 

a) Priorizar apenas ações emergenciais. 
b) Garantir acesso universal e atendimento 
preferencial nos serviços públicos e privados. 
c) Restringir o atendimento ao nível hospitalar. 
d) Transferir a responsabilidade exclusivamente à 
família. 
e) Condicionar o atendimento à renda do idoso. 

24) O Pacto pela Saúde, firmado em 2006, buscou 
redefinir responsabilidades entre os entes 
federativos, promovendo maior integração das 
políticas públicas de saúde. Nesse contexto, o Pacto 
de Gestão teve como objetivo principal: 

a) Centralizar as decisões no Ministério da Saúde. 
b) Estimular a privatização dos serviços. 
c) Reduzir a autonomia municipal. 
d) Definir responsabilidades sanitárias, financeiras 
e administrativas.  
e) Eliminar o controle social. 

25) A Constituição Federal de 1988 consolidou a 
saúde como direito social fundamental. A partir dos 
artigos 196 a 200, estruturou-se o Sistema Único de 
Saúde, fundamentado em princípios e diretrizes 
que visam assegurar a efetividade desse direito. 
Entre esses fundamentos, destaca-se: 
 
a) A seletividade do atendimento. 
b) A hierarquização rígida dos serviços. 
c) A restrição ao financiamento público. 
d) A descentralização com direção única em cada 

esfera de governo.  
e) A priorização do setor privado. 

26) O Estatuto da Criança e do Adolescente 
consagra o princípio da proteção integral, 
reconhecendo crianças e adolescentes como 
sujeitos de direitos. Na área da saúde, esse 
princípio implica: 

a) Atendimento apenas em situações de risco. 
b) Exclusividade do atendimento educacional. 
c) Restrição do acesso aos serviços especializados. 
d) Substituição da atuação estatal pela familiar. 
e) Adoção de políticas públicas que assegurem 
prevenção, promoção e recuperação da saúde. 

27) O Decreto nº 7.508/2011 introduziu 
mecanismos para fortalecer o planejamento e a 
articulação interfederativa no SUS. Dentre esses 
mecanismos, as Regiões de Saúde têm como 
finalidade principal: 

a) Estabelecer fronteiras administrativas rígidas. 
b) Organizar ações e serviços de forma integrada 
entre municípios. 
c) Concentrar recursos nos grandes centros 
urbanos. 
d) Reduzir a cobertura assistencial. 
e) Substituir o planejamento estadual. 

28) A Lei nº 8.080/1990 define que as ações e 
serviços públicos de saúde integram uma rede 
regionalizada e hierarquizada. Essa organização 
busca: 

a) Favorecer a competição entre unidades. 
b) Promover atendimento fragmentado. 
c) Garantir acesso ordenado, contínuo e 
resolutivo. 
d) Restringir o atendimento aos níveis básicos. 
e) Priorizar a lógica mercadológica. 

29) A Lei nº 8.142/1990 fortaleceu o controle 
social no SUS ao estabelecer mecanismos formais 
de participação popular. Nesse sentido, os 
Conselhos de Saúde caracterizam-se por: 

a) Composição exclusivamente técnica. 
b) Caráter consultivo e temporário. 
c) Natureza permanente, deliberativa e paritária. 
d) Subordinação ao setor privado. 
e) Atuação restrita ao nível federal. 

30) No contexto da consolidação do SUS, a 
articulação entre planejamento, financiamento e 



 
 
execução das ações de saúde constitui elemento 
essencial para a efetividade das políticas públicas. 
À luz da legislação vigente, essa articulação deve: 

a) Basear-se em critérios epidemiológicos, 
demográficos e sociais.  
b) Desconsiderar as necessidades regionais. 
c) Priorizar interesses privados. 
d) Substituir a gestão pública por contratos 
terceirizados. 
e) Limitar-se às diretrizes federais. 

31) Um psicólogo atua em uma instituição pública 
e acompanha, há alguns meses, um usuário adulto 
em atendimento psicológico regular. Em determi-
nado momento, a coordenação institucional soli-
cita, por escrito, acesso ao prontuário completo do 
usuário, alegando necessidade administrativa e pla-
nejamento interno de ações. O usuário não foi in-
formado previamente sobre essa solicitação, nem 
autorizou o compartilhamento das informações. O 
psicólogo reconhece que parte do conteúdo regis-
trado envolve aspectos íntimos da vida pessoal do 
usuário, sem relação direta com decisões instituci-
onais. 

Diante dessa situação, à luz do Código de Ética 
Profissional do Psicólogo, a conduta eticamente 
mais adequada é: 

A) Atender integralmente à solicitação institucio-
nal, uma vez que o psicólogo mantém vínculo em-
pregatício e deve colaborar com a gestão adminis-
trativa da instituição. 
B) Negar qualquer fornecimento de informações, 
mantendo sigilo absoluto, independentemente da 
finalidade da solicitação e do contexto institucio-
nal. 
C) Compartilhar apenas as informações solicitadas, 
desde que não contenham juízos de valor, ainda que 
sem consentimento do usuário, por se tratar de de-
manda institucional formal. 
D) Avaliar criticamente a solicitação, resguardar o 
sigilo profissional, fornecer apenas informações es-
tritamente necessárias para os objetivos institucio-
nais, e, sempre que possível, informar e orientar o 
usuário sobre o compartilhamento, respeitando os 
limites éticos e legais. 
E) Encaminhar o prontuário completo à coordena-
ção, desde que retire dados pessoais sensíveis, con-
siderando que o registro pertence à instituição. 

32) Uma psicóloga é convidada por uma instituição 
privada para atuar como avaliadora psicológica em 
um processo seletivo interno para promoção de car-
gos. Ao analisar a lista de candidatos, identifica que 
um dos avaliados realizou psicoterapia com ela há 
dois anos, vínculo encerrado formalmente e sem 
contato posterior. A instituição afirma que a avali-
ação será apenas técnica e solicita confidenciali-
dade absoluta sobre o processo. A psicóloga reco-
nhece que possui informações prévias relevantes 
sobre o histórico emocional do candidato, ainda 
que não relacionadas diretamente à função avali-
ada. 

Considerando a situação apresentada, a postura 
profissional que melhor sustenta uma prática eti-
camente responsável é: 

A) Realizar a avaliação normalmente, uma vez 
que o vínculo terapêutico foi encerrado e não há 
contato atual com o candidato. 
B) Aceitar a avaliação, desde que se comprometa 
a não utilizar informações obtidas no processo te-
rapêutico anterior. 
C) Recusar-se a realizar a avaliação desse candi-
dato específico, comunicando formalmente à insti-
tuição o impedimento ético, mantendo sigilo sobre 
a natureza do vínculo anterior. 
D) Proceder com a avaliação, desde que outro pro-
fissional revise o laudo final para minimizar possí-
veis vieses. 
E) Realizar a avaliação e registrar no laudo a exis-
tência de vínculo anterior, para garantir transpa-
rência institucional. 

33) Um homem de 42 anos procura atendimento re-
latando humor deprimido, fadiga, diminuição do 
interesse por atividades antes prazerosas e prejuízo 
funcional significativo. Os sintomas tiveram início 
há cerca de três semanas, após o falecimento ines-
perado de um familiar próximo. O paciente refere 
tristeza intensa, choro frequente e pensamentos re-
correntes sobre a perda, mas nega ideação suicida, 
sintomas psicóticos ou episódios prévios de humor 
elevado. Mantém preservada a capacidade de expe-
rimentar momentos breves de prazer quando em 
contato com a família e relata oscilação da intensi-
dade dos sintomas ao longo do dia. 

Considerando os critérios diagnósticos e orienta-
ções do DSM-5-TR, a interpretação mais consis-
tente para o quadro apresentado é: 



 
 
A) Transtorno Depressivo Maior, uma vez que a 
presença de humor deprimido e prejuízo funcional 
já é suficiente para o diagnóstico, independente-
mente do contexto. 
B) Transtorno de Luto Prolongado, pois a intensi-
dade da tristeza e o sofrimento emocional indicam 
psicopatologia estabelecida. 
C) Reação de luto esperada, compatível com pro-
cesso adaptativo, não sendo indicado diagnóstico 
psiquiátrico neste momento. 
D) Episódio depressivo maior com especificador 
de início relacionado a estressor, considerando a 
duração dos sintomas e a presença de sofrimento 
clinicamente significativo. 
E) Transtorno de Ajustamento com humor depri-
mido, uma vez que há relação temporal direta com 
um evento estressor identificável. 

34) Uma mulher de 29 anos procura atendimento 
relatando histórico de episódios recorrentes de hu-
mor deprimido desde a adolescência, com prejuízo 
funcional significativo. Ao ser investigada de 
forma mais detalhada, descreve períodos distintos, 
com duração de cerca de 5 a 6 dias, nos quais apre-
senta aumento de energia, redução da necessidade 
de sono, maior produtividade, aceleração do pensa-
mento e aumento da sociabilidade, sem prejuízo 
grave no funcionamento social ou ocupacional e 
sem necessidade de hospitalização. Nega sintomas 
psicóticos durante esses períodos. 

Com base na descrição do quadro e nos critérios di-
agnósticos do DSM-5-TR, é INCORRETO afirmar 
que: 

A) O diagnóstico de Transtorno Bipolar Tipo II 
pressupõe a presença de pelo menos um episódio 
hipomaníaco e um episódio depressivo maior ao 
longo da vida. 
B) Episódios hipomaníacos diferenciam-se dos 
episódios maníacos, entre outros aspectos, pela 
ausência de prejuízo funcional acentuado, hospita-
lização ou sintomas psicóticos. 
C) A presença de episódios depressivos recorren-
tes pode levar ao diagnóstico equivocado de 
Transtorno Depressivo Maior quando não há in-
vestigação sistemática de sintomas hipomaníacos 
prévios. 
D) O Transtorno Bipolar Tipo II exige, para seu 
diagnóstico, a ocorrência de pelo menos um episó-
dio maníaco plenamente caracterizado. 
E) A identificação dos períodos de elevação do 

humor é essencial para o manejo clínico ade-
quado, inclusive para evitar intervenções farmaco-
lógicas potencialmente iatrogênicas. 

35) Em um serviço de saúde mental, o psicólogo 
integra uma equipe multiprofissional e participa de 
discussões clínicas envolvendo o uso de psicofár-
macos, seus mecanismos de ação gerais e possíveis 
repercussões no acompanhamento psicológico. 
Considerando os principais grupos psicofarmaco-
lógicos utilizados na prática clínica, é INCOR-
RETO afirmar que: 

A) O uso prolongado de benzodiazepínicos é con-
siderado seguro, não estando associado a risco 
significativo de tolerância, dependência ou sín-
drome de abstinência. 
B) Antipsicóticos atuam, de modo geral, por meio 
da modulação da neurotransmissão dopaminér-
gica, sendo os efeitos adversos decorrentes, em 
parte, da interferência em diferentes vias cere-
brais. 
C) Ansiolíticos benzodiazepínicos exercem seus 
efeitos principalmente por potencialização da ação 
inibitória do GABA no sistema nervoso central. 
D) A resposta terapêutica aos antidepressivos não 
ocorre de forma imediata, estando relacionada a 
adaptações neurobiológicas que se desenvolvem 
ao longo de semanas de uso contínuo. 
E) Estabilizadores do humor são utilizados especi-
almente em transtornos do humor e demandam 
acompanhamento cuidadoso devido à possibili-
dade de efeitos adversos e interações medicamen-
tosas. 

36) Na prática clínica e na discussão psicopatoló-
gica contemporânea, a noção de psicose e o diag-
nóstico de esquizofrenia exigem distinções concei-
tuais precisas, análise do curso do transtorno, ava-
liação do impacto funcional e compreensão das di-
ferentes dimensões sintomatológicas envolvidas. 
Considerando esses aspectos, é INCORRETO afir-
mar que: 

A) A psicose constitui um fenômeno transversal, 
podendo estar presente em diferentes quadros psi-
quiátricos, como transtornos do humor, transtor-
nos psicóticos breves e condições clínicas secun-
dárias. 
B) A esquizofrenia pode ser compreendida como 
um transtorno de curso necessariamente progres-
sivo e deteriorante, caracterizado por declínio cog-
nitivo e funcional inevitável ao longo do tempo. 



 
 
C) O diagnóstico de esquizofrenia pressupõe ava-
liação do curso temporal dos sintomas, prejuízo 
no funcionamento social ou ocupacional e exclu-
são de outras causas clínicas ou psiquiátricas que 
possam explicar o quadro. 
D) Na esquizofrenia, sintomas negativos e déficits 
cognitivos estão fortemente associados ao com-
prometimento funcional e tendem a apresentar 
menor resposta ao tratamento farmacológico 
quando comparados aos sintomas positivos. 
E) As bases neurobiológicas da esquizofrenia en-
volvem alterações em múltiplos circuitos cerebrais 
e sistemas neuroquímicos, não se restringindo a 
um único mecanismo explicativo. 

37) No contexto das políticas públicas de saúde no 
Brasil, a atenção integral a usuários de álcool e ou-
tras drogas fundamenta-se em princípios do SUS, 
da Reforma Psiquiátrica e da Saúde Coletiva, de-
mandando atuação interdisciplinar e territoriali-
zada do psicólogo. Considerando esses fundamen-
tos, é INCORRETO afirmar que: 

A) A política de atenção a usuários de álcool e ou-
tras drogas reconhece o uso de substâncias como 
fenômeno complexo, atravessado por determinan-
tes sociais, culturais, econômicos e subjetivos. 
B) A atuação do psicólogo nesse campo deve pri-
orizar estratégias de cuidado em rede, articuladas 
aos diferentes pontos de atenção, valorizando o 
território e a singularidade do sujeito. 
C) A lógica da redução de danos constitui uma di-
retriz importante da política, por buscar minimizar 
riscos e agravos associados ao uso de substâncias, 
sem exigir necessariamente a abstinência como 
condição prévia de cuidado. 
D) A política de atenção integral orienta-se predo-
minantemente por modelos abstencionistas e mo-
ralizantes, nos quais o controle do comportamento 
do usuário se sobrepõe à promoção de autonomia 
e cidadania. 
E) A escuta qualificada, o enfrentamento do es-
tigma e a defesa de direitos humanos são elemen-
tos centrais da prática psicológica junto a usuários 
de álcool e outras drogas. 

38) No âmbito da Rede de Atenção Psicossocial 
(RAPS), o Centro de Atenção Psicossocial Infantil 
(CAPSi) organiza o cuidado de crianças e adoles-
centes com sofrimento psíquico intenso. Conside-
rando os princípios da atenção psicossocial e a 

atuação do psicólogo nesse serviço, é CORRETO 
afirmar que: 

A) O CAPSi atua prioritariamente por meio de in-
ternações prolongadas, com o objetivo de estabili-
zar o quadro clínico antes do retorno ao convívio 
social. 
B) O cuidado ofertado pelo CAPSi fundamenta-se 
na lógica do território, da interdisciplinaridade e 
da construção compartilhada do Projeto Terapêu-
tico Singular, envolvendo criança, família e rede 
intersetorial. 
C) A intervenção psicológica no CAPSi deve con-
centrar-se exclusivamente no atendimento indivi-
dual da criança ou do adolescente, evitando a par-
ticipação ativa da família para não interferir no 
processo clínico. 
D) O CAPSi tem como principal finalidade a nor-
malização de comportamentos desviantes, orien-
tando-se por práticas corretivas e disciplinadoras. 
E) O acesso ao CAPSi está condicionado ao diag-
nóstico psiquiátrico fechado, sendo este requisito 
indispensável para o início do cuidado. 

39) O envelhecimento populacional impõe novos 
desafios às políticas públicas de saúde, deman-
dando ações integrais, interdisciplinares e territori-
alizadas. No contexto da Política Nacional de Aten-
ção à Saúde do Idoso, a atuação da Psicologia deve 
articular promoção da saúde, prevenção de agra-
vos, cuidado longitudinal e defesa de direitos. Con-
siderando esses desafios, é INCORRETO afirmar 
que: 

A) A atenção à saúde do idoso deve considerar di-
mensões biopsicossociais, reconhecendo que fato-
res psicológicos, sociais e culturais influenciam 
diretamente o processo de envelhecimento e o 
adoecimento. 
B) A atuação do psicólogo envolve o enfrenta-
mento do idadismo, da medicalização excessiva e 
da redução do sofrimento psíquico do idoso a pro-
cessos "naturais" do envelhecimento. 
C) A Psicologia, no âmbito da política de saúde 
do idoso, deve concentrar-se predominantemente 
no tratamento de transtornos mentais já instalados, 
sendo a promoção da saúde e a prevenção de agra-
vos atribuições secundárias. 
D) A Política Nacional de Atenção à Saúde do 
Idoso prioriza ações de cuidado contínuo e inte-
grado, valorizando a autonomia, a funcionalidade 
e a participação social da pessoa idosa. 



 
 
E) O cuidado psicológico à pessoa idosa requer 
articulação com a família, a rede de atenção à sa-
úde e outras políticas públicas, respeitando singu-
laridades e trajetórias de vida. 

40) A inserção da Psicologia no Sistema Único de 
Saúde (SUS) ampliou o campo de atuação do psi-
cólogo, demandando o reconhecimento de potenci-
alidades e o aprimoramento de competências ali-
nhadas aos princípios da saúde coletiva. Conside-
rando esse contexto, é CORRETO afirmar que: 

A) A atuação do psicólogo no SUS restringe-se 
predominantemente ao atendimento clínico indivi-
dual, sendo as ações coletivas e territoriais secun-
dárias no cuidado em saúde. 
B) O trabalho do psicólogo no SUS requer compe-
tências relacionadas à atuação interdisciplinar, à 
compreensão dos determinantes sociais da saúde e 
à construção de práticas que articulem clínica, ter-
ritório e políticas públicas. 
C) A Psicologia no SUS deve priorizar modelos 
teóricos tradicionais, mantendo distância crítica 
das demandas institucionais para preservar a neu-
tralidade profissional. 
D) O reconhecimento das potencialidades da Psi-
cologia no SUS implica limitar sua atuação à es-
pecialidade da saúde mental, evitando a inserção 
em outros níveis e políticas do sistema. 
E) O aprimoramento das competências do psicó-
logo no SUS depende exclusivamente de forma-
ção técnica específica, não sendo relevante o de-
senvolvimento de habilidades ético-políticas e co-
municacionais. 


