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RASCUNHO DO GABARITO 

 

Marque aqui as suas respostas para 
posterior conferência: 

 
LEIA AS INSTRUÇÕES 

 

  1 
Confira devidamente o caderno de 
questões; se houver falha, solicite a troca.  

2 
Confira seus dados no cartão de respostas: 
NOME, Nº de INSCRIÇÃO e PROVA. ASSINE 
no espaço indicado na frente do cartão. 

3 

O cartão de respostas deverá ser preenchido 
de caneta esferográfica transparente, azul 
ou preta, sem rasuras e apenas uma ÚNICA 
alternativa poderá ser marcada em cada 
questão, preenchendo totalmente o espaço, 
e não apenas “x”. 

4 

Não amasse nem dobre o cartão de 
respostas; evite usar borracha. É vedada a 
substituição do cartão de respostas 
decorrente de erro cometido por 
candidato. 

5 

O tempo de duração da prova será de até 04 
quatro) horas e 30 ( trinta ) minutos. O 
candidato somente poderá retirar-se      após 
1h (uma) hora e não poderá levar o caderno 
de questões. 

6 
Ao final dos trabalhos, devolva ao Fiscal de 
Sala o cartão de respostas devidamente 
preenchido.  

7 

Os três últimos candidatos de cada sala de 
prova deverão permanecer na sala, a fim de 
acompanhar os fiscais para o lacre dos 
envelopes, quando, então, poderão retirar-
se do local, simultaneamente, depois de 
concluído. 

8 

O candidato, ao terminar a prova, deverá 
retirar-se imediatamente do local de 
aplicação de prova e não poderá utilizar os 
sanitários. 

9 
O candidato será eliminado sumariamente 
caso o celular emita qualquer som. 
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LÍNGUA PORTUGUESA – 05 QUESTÕES 

 
Leia  o texto abaixo e responda as questões de 01 
a 05: 
Pomar Urbano: ciência cidadã é ferramenta de 
conservação da biodiversidade na cidade 
        Pesquisadores avaliam monitoramento de 
plantas comestíveis urbanas pela ciência cidadã 
como ponte de integração entre ciência, população 
e meio ambiente 
           Aproximar os cidadãos do processo de fazer 
ciência ainda é um desafio. Atuando nessa frente, 
pesquisadores estão utilizando a ciência cidadã 
para monitorar plantas comestíveis em áreas 
urbanas.  O grupo apresenta o projeto Pomar 
Urbano, iniciativa que mobiliza a população para 
coletar dados sobre plantas frutíferas. Esse 
monitoramento visa entender melhor a 
biodiversidade e promover uma conexão entre a 
população, a ciência e o ambiente urbano nas 
capitais brasileiras para promover valor e 
conhecimento sobre ela com parcerias que 
desenvolvem produtos e tecnologias.  
           “A maneira mais eficaz de promover a 
conservação das espécies é por meio do uso 
consciente da biodiversidade. Isso gera um 
sentimento de valorização e conservação”, explica 
Filipi. Plantas frutíferas constituem um grupo de 
organismos crucial para o funcionamento dos 
ecossistemas urbanos, fornecendo benefícios da 
natureza para as pessoas. A iniciativa Pomar 
Urbano serve como plataforma colaborativa, 
reunindo pesquisadores, cientistas e cidadãos 
brasileiros para monitorar essas plantas em 
paisagens urbanas.  
                                   Jean Silva                                                                                           
Redação adaptada:  
Disponível< https://jornal.usp.br/ciencias/> 
 
01 

Ao apresentar o projeto Pomar Urbano, o texto 
defende que a ciência cidadã pode contribuir para 
a conservação ambiental pois: 
a) Transfere exclusivamente para a população a 
responsabilidade de preservar as espécies urbanas, 
diminuindo a participação dos pesquisadores. 
b) Utiliza o monitoramento de plantas frutíferas 
como estratégia para aproximar cidadãos, ciência e 
biodiversidade, estimulando a valorização e o uso 
consciente das espécies. 

c) Prioriza a exploração econômica das plantas 
comestíveis urbanas, substituindo ações educativas 
e científicas por interesses comerciais. 
d) Limita o conhecimento sobre biodiversidade aos 
especialistas acadêmicos, evitando a participação 
popular nas pesquisas ambientais. 
 
02 

Na frase — “A maneira mais eficaz de promover a 
conservação das espécies é por meio do uso 
consciente da biodiversidade” — os termos  
destacados  podem ser classificados 
sintaticamente da seguinte forma , assinale a 
alternativa incorreta: 
a)“A maneira” -   núcleo do sujeito.  
b)“das espécies” -  complemento nominal.  
c)“uso consciente” - núcleo do predicativo do 
sujeito.  
 d)“da biodiversidade” -  objeto direto.  
 
03 

“A iniciativa Pomar Urbano serve como plataforma 
colaborativa...”Assinale a alternativa que substitui 
a  expressão “plataforma colaborativa” sem alterar 
o sentido da frase acima: 
a) A iniciativa Pomar Urbano serve como ambiente 
compartilhado... 
b) A iniciativa Pomar Urbano serve como sistema 
antagônico ... 
c) A iniciativa Pomar Urbano serve como ferramenta 
refratária ... 
d) A iniciativa Pomar Urbano serve como rede 
unilateral ... 
 
04 

“Esse monitoramento visa entender melhor a 
biodiversidade “e” promover uma conexão entre a 
população, a ciência e o ambiente urbano nas 
capitais brasileiras  “para” promover valor e 
conhecimento sobre ela com parcerias que 
desenvolvem produtos e tecnologias.”  
Analise o trecho acima  e assinale a alternativa 
correta  sobre a análise das relações de sentido 
estabelecidas pelas conjunções destacadas no 
trecho. 
a) A conjunção “e” estabelece relação de oposição 
entre as orações, enquanto “para” introduz uma 
ideia de consequência. 
b) A conjunção “e” estabelece relação de adição 
entre ações relacionadas ao monitoramento, 
enquanto “para” introduz uma oração subordinada 
adverbial final, indicando finalidade. 

https://jornal.usp.br/ciencias/
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c) A conjunção “e” estabelece relação conclusiva 
entre as orações, enquanto “para” indica condição 
necessária para o desenvolvimento tecnológico. 
d) A conjunção “e” introduz uma explicação sobre a 
biodiversidade, enquanto “para” estabelece relação 
temporal entre as ações descritas. 
 
05 

Com base no texto acima assinale a alternativa 
relacionada a algumas categorias da narrativa:  
a) O narrador apresenta uma narrativa em 1ª 
pessoa, cujo conflito central é a disputa entre 
pesquisadores e cidadãos pelo controle das áreas 
urbanas. 
b) O tempo narrativo é exclusivamente psicológico, 
marcado pelas lembranças pessoais dos 
pesquisadores sobre a biodiversidade brasileira. 
c) O enredo se desenvolve em ambiente 
diversificado e apresenta como clímax a extinção 
das plantas frutíferas monitoradas pelo projeto. 
d) O espaço predominante da narrativa são as 
capitais brasileiras e áreas urbanas, enquanto os 
personagens envolvidos incluem pesquisadores, 
cientistas e cidadãos.  
 

 
MATEMÁTICA – 02 QUESTÕES 

 
 
06 

Uma pesquisadora participou de um 
monitoramento ambiental que começou às 
7h45min de uma terça-feira e terminou após 3 
dias, 8 horas e 35 minutos de atividades 
ininterruptas. Em que dia e horário o 
monitoramento foi concluído? 
a) Sexta-feira, às 16h20min 
b)Sexta-feira,às15h50min 
c) Quinta Feira, às 16h20min 
d) Sexta-feira, às 17h10min 
 
07 

Em um relatório científico, o número de espécies 
monitoradas foi registrado como 405.078. Sobre 
esse número no sistema de numeração decimal, 
assinale a alternativa correta. 
a) O algarismo 5 ocupa a ordem das centenas e 
representa 500. 
b) O valor posicional do algarismo 4 é quarenta mil. 
c) O algarismo 7 ocupa a ordem das dezenas e 
representa 70. 

d) A decomposição correta do número é: 400.000 + 
5.000 + 70 + 8. 
 
CONHECIMENTOS GERAIS – 03 QUESTÕES 

 
 
08 

O setor tecnológico brasileiro tem se destacado  
nos últimos anos pelo crescimento no 
desenvolvimento de startups ( empresas jovens) e 
atração de investimentos corresponde a seguinte 
alternativa: 
a) Energia solar. 
b) Agricultura digital. 
c) Mineração. 
d) Construção civi.l 
 
09 

Analise as afirmativas abaixo correspondente a 
cultura brasileira: 
I. A cultura brasileira tem origem com o processo 
de colonização, em 1500, a partir do contato entre 
as populações indígenas e portuguesas. 
II. A partir do século XIX, outras populações 
passaram a integrar a sociedade brasileira e a 
contribuir para a formação da sua identidade 
cultural. 
III. Na atualidade, a cultura brasileira  deixou de 
produzir novas manifestações, reafirmando 
práticas tradicionais. 
Estão corretas as afirmativas: 
a) I, II e III. 
b) Apenas I e III. 
c) Apenas III. 
d) Apenas I e II. 
 
10 

Complete a lacuna a seguir: 
A __________________________ocorreu na 
Região Sul do Brasil, entre as fronteiras 
do Paraná e Santa Catarina. Foi um conflito sócio-
político causado pela disputa desses territórios. 
a)  Guerra do Contestado 
b)Guerra dos Canudos 
c) Guerra da Farroupilha 
d) Guerra de 1923 
 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICO – 30 QUESTÕES 

 
 
11 

https://mundoeducacao.uol.com.br/historiadobrasil/colonizacao-brasil.htm
https://mundoeducacao.uol.com.br/historiadobrasil/colonizacao-brasil.htm
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O planejamento de intervenções psicossociais em 
contextos de vulnerabilidade social deve transitar 
de um modelo tutelar para uma perspectiva de 
autonomia. Ao identificar necessidades em uma 
determinada clientela, a estratégia central e 
estruturante de intervenção que melhor se alinha 
aos princípios da clínica ampliada é: 
a) A construção de Projetos Terapêuticos Singulares 
(PTS) que integrem os recursos da rede intersetorial 
e a subjetividade do usuário. 
b) A aplicação de protocolos padronizados de 
atendimento, visando a neutralidade técnica e a 
redução de custos operacionais. 
c) O isolamento das demandas psicossociais das 
questões macroestruturais para evitar a politização 
do sofrimento psíquico. 
d) A transferência da responsabilidade do cuidado 
integral para a família, limitando a atuação do 
profissional ao diagnóstico clínico. 
 
12 

O conceito de territorialização nas intervenções 
psicossociais refere-se: 
a) À organização técnico-administrativa dos serviços 
a partir de critérios demográficos, priorizando a 
distribuição proporcional da demanda atendida. 
b) À delimitação geográfica de atuação para impedir 
que usuários de diferentes bairros compartilhem o 
mesmo equipamento público. 
c) À análise crítica das relações entre sujeitos, 
instituições e contextos socioterritoriais, 
considerando aspectos históricos, culturais e 
políticos na construção das práticas de cuidado. 
d) À padronização das intervenções psicossociais 
com base em protocolos universais, visando 
garantir homogeneidade no atendimento em 
diferentes territórios. 
 
13 

No que diz respeito à etiologia das neuroses e ao 
papel do conflito atual na dinâmica psíquica, 
assinale a alternativa que descreve corretamente a 
perspectiva da psicologia analítica em contraponto 
às teorias estritamente históricas: 
a) A neurose deve ser compreendida como uma 
configuração patológica cujas raízes na primeira 
infância inviabilizam o desenvolvimento de funções 
normais na vida adulta. 
b) O experimento de associação demonstra que os 
complexos de natureza atual são fenômenos 
exclusivos da estrutura neurótica, inexistindo 
naqueles considerados normais. 

c) A regressão da libido é disparada pela hesitação 
do indivíduo perante as exigências de adaptação à 
realidade, tornando o conflito atual o ponto central 
da investigação clínica. 
d) As fantasias infantis e os complexos parentais 
constituem a causa primária e imutável da paralisia 
do paciente, independentemente de seus esforços 
de adaptação no presente. 
 
14 

Considere a abordagem técnica da psicanálise e da 
psicologia analítica diante das produções 
fantasiosas do paciente. Segundo a perspectiva 
que valoriza a finalidade dos sintomas, a atitude do 
analista deve ser pautada no seguinte princípio: 
a) Na identificação das fantasias como artefatos 
puramente compensatórios que devem ser 
eliminados para que a energia psíquica retorne à 
biologia. 
b) Na compreensão de que a neurose, de modo 
análogo a processos biológicos como a febre, possui 
um sentido teleológico e representa uma tentativa 
de cura. 
c) Na aplicação de métodos de persuasão e 
reeducação da vontade, visando o fortalecimento 
do ego para o enfrentamento das obrigações reais. 
d) No reconhecimento de que a regressão ao 
inconsciente é um processo acidental e desprovido 
de energia aproveitável para os objetivos do 
tratamento. 
 
15 

Sobre o Transtorno de Personalidade Borderline 
(TPB) e seu diagnóstico diferencial, assinale a 
alternativa correta: 
a) O TPB apresenta padrão estável de humor, com 
baixa variabilidade emocional e ausência de 
impulsividade. 
b) Diferentemente da esquizofrenia, o TPB pode 
apresentar episódios psicóticos breves e 
transitórios, sem perda persistente do contato com 
a realidade. 
c) O TPB é caracterizado principalmente por delírios 
estruturados e pensamento desorganizado 
persistente. 
d) O TPB é facilmente distinguido de outros 
transtornos, não sendo necessário diagnóstico 
diferencial na prática clínica. 
 
16 

Paciente de 38 anos, sexo masculino, busca 
atendimento em um Centro de Atenção 
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Psicossocial (CAPS) por insistência da esposa. O 
paciente possui histórico de diagnóstico de 
Depressão Maior desde os 25 anos, com episódios 
recidivantes de apatia e isolamento. Contudo, a 
esposa relata que, nos últimos anos, o marido 
apresentou três períodos distintos, com duração 
de aproximadamente cinco dias cada, nos quais 
exibia uma energia incomum, falava de forma 
acelerada sobre projetos grandiosos de 
investimento e dormia apenas quatro horas por 
noite sem sentir cansaço no dia seguinte. Nessas 
ocasiões, embora não tenha havido prejuízo 
funcional grave ou necessidade de hospitalização, 
ele realizou empréstimos bancários para iniciar 
negócios que abandonou logo após o retorno do 
humor deprimido. 
Considerando o quadro clínico e a evolução 
longitudinal do paciente, a principal hipótese 
diagnóstica é: 
a) Transtorno Bipolar tipo 1. 
b) Transtorno Bipolar tipo 2. 
c) Transtorno de Personalidade Histriônica. 
d) Transtorno de Personalidade Borderline. 
 
17 

A distinção clássica entre as concepções de Emil 
Kraepelin e Eugen Bleuler acerca do grupo das 
esquizofrenias representa um marco na 
psicopatologia. Sob a ótica de Bleuler, o elemento 
central que define a estrutura dessa patologia 
reside: 
a) Na trajetória de deterioração cognitiva 
progressiva que conduz, inevitavelmente, a um 
estado demencial em idade precoce. 
b) Na cisão das funções psíquicas e na fragmentação 
da personalidade, independentemente da evolução 
prognóstica do quadro clínico. 
c) Na presença de sintomas acessórios, como 
alucinações auditivas de terceira pessoa, que 
demarcam o limite da compreensão 
fenomenológica. 
d) Na etiologia estritamente orgânica ligada a 
processos neurodegenerativos identificáveis por 
exames de imagem complementar. 
 
18 

Na perspectiva fenomenológica das psicoses, 
descreve-se um fenômeno conhecido como 
"inversão do arco intencional". Esse conceito busca 
explicar a alteração na relação do sujeito com o 
mundo, sugerindo que: 

a) A consciência se retira da realidade externa para 
investir libido em representações objetais 
internalizadas no ego. 
b) O indivíduo perde a capacidade de simbolizar 
estímulos sensoriais, resultando em uma 
desorganização motora de caráter catatônico. 
c) O senso de agência do self é preservado, porém o 
mundo passa a ser percebido como um cenário 
estático e desprovido de sentido. 
d) A direção da consciência é transformada, de 
modo que o mundo e os outros são vivenciados 
como forças que invadem e se dirigem ao sujeito. 
 
19 

O Artigo 2º do Código de Ética  Profissional do 
Psicólogo detalha condutas que são estritamente 
proibidas ao psicólogo no exercício de suas 
funções. Analise as situações abaixo e identifique a 
conduta vedada: 
a) Prestar serviços profissionais em situações de 
calamidade pública ou emergência sem visar 
benefício pessoal. 
b) Sugerir serviços de outros psicólogos quando, por 
motivos justificáveis, não puder continuar o 
atendimento iniciado. 
c) Induzir o usuário a decisões que favoreçam 
interesses pessoais ou institucionais alheios às suas 
necessidades.  
d) Zelar para que a divulgação de material privativo 
do psicólogo seja feita conforme os princípios 
éticos. 
 
20 

Sobre a fixação de honorários e o vínculo com 
instituições, assinale a alternativa que está em 
desacordo com o Código de Ética Profissional do 
Psicólogo: 
a) O psicólogo pode utilizar o valor reduzido de seus 
serviços como forma de propaganda para atrair 
novos clientes em momentos de crise financeira. 
b) Ao ingressar em uma organização, o psicólogo 
deve considerar se as políticas e práticas da 
empresa são compatíveis com os princípios éticos 
da profissão. 
c) A qualidade dos serviços prestados deve ser 
garantida pelo profissional independentemente do 
valor acordado como remuneração. 
d) Ao fixar o valor do trabalho, o psicólogo deve 
comunicar o usuário sobre o preço antes do início 
das atividades. 
 
21 
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A depressão, enquanto transtorno do humor, 
repercute significativamente na inserção social do 
indivíduo, especialmente no que tange ao mundo 
do trabalho. Considerando a relação entre a 
sintomatologia depressiva e o conceito de contrato 
social, assinale a alternativa correta: 
a) A anedonia e o desânimo são interpretados 
socialmente como critérios biológicos que garantem 
a preservação automática do status social do 
enfermo. 
b) A perda do poder de contrato social decorre da 
incapacidade de produção econômica, o que pode 
retroalimentar o quadro clínico através do 
sentimento de menor valia. 
c) O isolamento social é um mecanismo de defesa 
inato que acelera a recuperação funcional ao 
proteger o indivíduo de estressores ambientais. 
d) O estigma por cortesia atua como um fator de 
proteção que fortalece a autoaceitação do paciente 
ao transferir a carga da doença para os familiares. 
 
22 

No manejo clínico dos transtornos depressivos, a 
escolha entre as diferentes modalidades 
terapêuticas — farmacológica, psicoterapia e 
eletroconvulsoterapia (ECT) — baseia-se na 
gravidade e na resposta do paciente. Sobre essas 
intervenções, é correto afirmar que: 
a) A eletroconvulsoterapia é indicada em situações 
de refratariedade medicamentosa, presença de 
efeitos colaterais intoleráveis ou risco iminente de 
autoextermínio. 
b) O tratamento farmacológico apresenta resposta 
imediata na modulação de neurotransmissores 
como a serotonina, eliminando o risco de ideação 
suicida na primeira semana. 
c) A psicoterapia é uma estratégia complementar 
que deve ser evitada em quadros graves para não 
sobrecarregar a reorganização psíquica do 
indivíduo. 
d) Os neurotransmissores responsáveis pelas 
sensações de conforto e prazer, como a endorfina, 
possuem funcionamento independente de fatores 
genéticos ou eventos traumáticos. 
 
23 

No diagnóstico e na classificação da Deficiência 
Intelectual (DI), a gravidade do quadro não é 
determinada exclusivamente pelo quociente de 
inteligência, mas pela extensão dos prejuízos no 
funcionamento adaptativo. Em indivíduos com 
classificação __________, observa-se uma 

capacidade de comunicação e aprendizagem de 
habilidades básicas, embora o pensamento 
abstrato e a síntese sejam limitados, sendo este 
subgrupo responsável por aproximadamente 
__________ dos casos de DI. 
a) Moderada — 12%. 
b) Leve — 80%. 
c) Grave — 3%. 
d) Leve — 12%. 
 
24 

As manifestações clínicas da Deficiência Intelectual 
(DI) envolvem uma interação complexa entre 
déficits cognitivos, funções executivas e 
comorbidades. Sobre o perfil neuropsicológico e o 
quadro clínico desses indivíduos, é correto afirmar 
que: 
a) O prejuízo na concentração e na memória é uma 
constante, embora a capacidade de percepção 
visual para formas e cores tenda a ser preservada 
independentemente da gravidade intelectual. 
b) A inversão do arco intencional é o principal 
marcador diferencial para distinguir a deficiência 
intelectual profunda dos transtornos do espectro 
autista associados. 
c) O desenvolvimento da linguagem em casos leves 
atinge patamares de complexidade idênticos aos de 
crianças em desenvolvimento típico, divergindo 
apenas na velocidade de processamento. 
d) Comportamentos estereotipados e atos 
autodestrutivos, como bater a cabeça, possuem 
maior prevalência em quadros de gravidade 
moderada a profunda do que nos níveis leves. 
 
25 

“A seleção por consequências é um tipo de 
causalidade que foi descoberta primeiro na seleção 
natural, mas que explica também a modelagem e a 
manutenção do comportamento do indivíduo e a 
evolução das culturas. Em todos os três campos, a 
variação é seguida pela seleção, que é seguida por 
uma mudança na probabilidade de ocorrência de 
formas de comportamento no futuro” (SKINNER, 
1981). 
Considerando a proposta skinneriana sobre o 
modelo de seleção por consequências, analise as 
afirmações abaixo: 
I- A seleção filogenética refere-se à história 
evolutiva da espécie. Ela prepara o organismo para 
lidar com aspectos do ambiente que foram 
relativamente estáveis ao longo de gerações, 
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fornecendo um repertório de reflexos e padrões 
fixos de ação que favorecem a sobrevivência. 
II- A seleção ontogenética diz respeito ao 
repertório adquirido pelo indivíduo em sua 
interação direta com o meio. Através do 
condicionamento operante, consequências que 
seguem uma resposta alteram a probabilidade de 
ocorrência de respostas da mesma classe em 
contextos futuros semelhantes. 
III- O nível cultural de seleção atua sobre o 
comportamento de indivíduos em grupo, sendo as 
práticas culturais selecionadas por sua utilidade 
para a sobrevivência do próprio grupo. Por se 
tratar de um nível superior, as contingências 
culturais são capazes de anular as determinações 
biológicas e ontogenéticas do indivíduo. 
Está correto o que se afirma em: 
a) Apenas I e II. 
b) Apenas II e III. 
c) Apenas I e III. 
d) I, II e III. 
 
26 

Assinale a alternativa que descreve corretamente 
um elemento central da prática clínica em Terapia 
Cognitivo-Comportamental: 
a) A identificação e o questionamento de 
pensamentos automáticos e crenças subjacentes, 
visando promover uma reestruturação cognitiva e 
mudanças funcionais no comportamento. 
b) A análise sistemática da transferência e da 
contratransferência como as ferramentas 
primordiais para a resolução de conflitos 
intrapsíquicos estabelecidos no desenvolvimento 
precoce. 
c) A aplicação de técnicas de associação livre para o 
acesso a conteúdos reprimidos, de modo a integrar 
partes da personalidade que se encontram 
dissociadas do self consciente. 
d) A priorização de intervenções focadas na catarse 
emocional como o objetivo final da terapia, 
assumindo que a liberação de afetos é suficiente 
para a remissão de sintomas psicopatológicos. 
 
27 

A classificação atual das fobias específicas agrupa 
o medo de altura, tempestades e água no subtipo 
"Ambientes Naturais". Contudo, evidências 
epidemiológicas e fisiopatológicas sugerem que 
esse grupo é heterogêneo. Com base nos 
mecanismos de aquisição e manutenção dessas 
fobias, assinale a alternativa correta: 

a) Diferente das fobias de altura e de água, a fobia 
de tempestades demonstra uma forte ligação com o 
modelo associativo de aquisição, com a maioria dos 
pacientes relatando o início dos sintomas após 
exposição a eventos reais intensos. 
b) As fobias de altura e de água possuem uma 
etiologia predominantemente associativa, sendo 
frequentemente precedidas por eventos 
traumáticos nítidos, como quedas graves ou 
episódios de afogamento na infância. 
c) O medo de altura apresenta uma prevalência 
significativamente maior em mulheres do que em 
homens, assemelhando-se ao padrão 
epidemiológico observado nas fobias de 
tempestade e de água. 
d) A instabilidade postural em indivíduos com fobia 
de altura decorre exclusivamente de traumas 
psicológicos precoces, descartando-se qualquer 
influência de anormalidades no controle vestibular 
ou na dependência de pistas visuais. 
 
28 

No debate sobre a etiologia das fobias específicas, 
o modelo __________ sugere que certos medos 
surgem de forma espontânea, sem a necessidade 
de um evento traumático prévio, o que é 
observado com frequência nas fobias de 
__________. Diferentemente desse padrão, a fobia 
de __________ apresenta uma forte correlação 
com eventos traumatizantes nítidos. Além disso, 
evidências apontam que o medo de altura pode 
estar relacionado a deficiências no controle 
__________ da postura, tornando o indivíduo 
excessivamente dependente de informações 
__________. 
Assinale a alternativa que preenche corretamente 
as lacunas: 
a) associativo | tempestades | água | visual | 
vestibulares. 
b) não associativo | altura e água | tempestades | 
vestibular | visuais. 
c) cognitivo | ambientes naturais | altura | 
proprioceptivo | auditivas. 
d) não associativo | animais | locais fechados | 
auditivo | proprioceptivas. 
 
29 

No contexto da Abordagem Centrada na Pessoa 
(ACP), a evolução clínica de um paciente que 
inicialmente relata apenas fatos e, 
posteriormente, passa a simbolizar sentimentos e 
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reconstruir suas prioridades, como no caso de 
"Cacto", reflete o conceito de congruência. 
Segundo a teoria rogeriana, a progressão para um 
estado de maior congruência é corretamente 
descrita como: 
a) A eliminação definitiva de todos os sentimentos 
de vulnerabilidade através da diretividade do 
terapeuta, que aponta as distorções cognitivas do 
paciente. 
b) O processo de redução da discrepância entre a 
experiência organísmica do indivíduo e a estrutura 
do seu Self, permitindo uma simbolização mais 
precisa da realidade. 
c) A adaptação dos valores morais do sujeito às 
normas sociais vigentes, visando garantir a 
aceitação incondicional por parte do meio externo. 
d) O restabelecimento de uma estrutura de Self 
rígida e imutável, que protege o indivíduo idoso 
contra perdas significativas em seus objetivos de 
vida. 
 
30 

A Abordagem Centrada na Pessoa estabelece três 
condições necessárias e suficientes para a 
mudança terapêutica: empatia, aceitação 
incondicional positiva e congruência do terapeuta. 
No atendimento a pacientes que apresentam 
resistências iniciais e "tabus" quanto ao processo 
psicoterapêutico, a aceitação incondicional 
positiva atua primordialmente como: 
a) Uma técnica de reforço positivo que visa premiar 
os comportamentos de abertura do paciente e punir 
o silêncio. 
b) Um julgamento valorativo do terapeuta que 
confirma ao paciente que todas as suas decisões 
passadas foram corretas. 
c) A criação de um clima de segurança não 
possessivo, onde o indivíduo se sente livre para 
explorar aspectos de si mesmo que antes eram 
negados ou distorcidos. 
d) Um estado de indiferença do terapeuta em 
relação aos conteúdos trazidos, garantindo que a 
neutralidade impeça a formação de transferência. 
 
31 

Paciente de 22 anos, sexo feminino, apresenta-se 
para avaliação psicológica com queixas de fadiga 
extrema e desmaios frequentes. Ao exame físico, 
nota-se a presença de lanugo, bradicardia e um 
índice de massa corporal (IMC) significativamente 
abaixo do esperado para a idade e altura. A 
paciente expressa um medo intenso de ganhar 

peso, apesar de estar abaixo do peso ideal, e 
demonstra uma percepção distorcida da própria 
imagem corporal, negando a gravidade de seu 
estado de desnutrição. 
Com base nesse quadro, é correto afirmar que a 
paciente apresenta: 
a) Transtorno de Compulsão Alimentar, sendo o 
sinal de Russell uma característica diagnóstica 
obrigatória. 
b) Anorexia Nervosa, e o sinal de Russell pode estar 
presente se houver comportamentos purgativos 
associados. 
c) Bulimia Nervosa, e a erosão do esmalte dentário 
é o único marcador físico de gravidade do 
transtorno. 
d) Anorexia Nervosa, sendo a hiperfagia paradoxal o 
principal mecanismo de manutenção do peso 
corporal. 
 
32 

No diagnóstico diferencial dos transtornos 
alimentares, a distinção entre a Anorexia Nervosa 
do tipo Compulsivo-Purgativo e a Bulimia Nervosa 
exige uma análise rigorosa de indicadores 
fisiológicos e comportamentais. Do ponto de vista 
técnico, o critério determinante que estabelece o 
diagnóstico de Anorexia Nervosa, em detrimento 
da Bulimia Nervosa, é: 
a) A presença de episódios de compulsão alimentar 
seguidos por métodos compensatórios 
inadequados, como o uso de diuréticos e laxantes. 
b) A ocorrência de erosões no esmalte dentário e 
sialadenose das glândulas parótidas devido à 
frequência dos episódios de vômitos. 
c) O peso corporal significativamente baixo, 
situando-se abaixo do peso mínimo normal para a 
idade e o desenvolvimento físico do indivíduo. 
d) A natureza egodistônica do comportamento 
alimentar, na qual o paciente reconhece o caráter 
patológico de suas atitudes e busca ajuda 
espontânea. 
 
33 

No âmbito da Gestalt-terapia, o conceito de 
ajustamento criativo é fundamental para 
compreender a relação entre o organismo e o 
meio. Sobre essa perspectiva, assinale a 
alternativa correta: 
a) O ajustamento criativo é uma função exclusiva de 
indivíduos com saúde mental preservada, visto que 
o neurótico opera apenas através de ajustamentos 
conservadores e repetitivos. 
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b) A neurose pode ser compreendida como um 
ajustamento criativo que se tornou crônico, 
perdendo sua fluidez diante das transformações 
constantes do campo organismo-ambiente. 
c) O foco da intervenção gestáltica reside na 
adaptação do sujeito às exigências do meio, 
priorizando o equilíbrio homeostático em 
detrimento da espontaneidade. 
d) A fronteira de contato é uma estrutura rígida que 
impede que os ajustamentos criativos do indivíduo 
sofram interferência das pressões ambientais. 
 
34 

A postura do terapeuta na clínica gestáltica é 
orientada pelo método fenomenológico. Ao 
trabalhar com o experimento e a conscientização, 
o profissional deve considerar que: 
a) A descrição fenomenológica busca alcançar a 
essência do fenômeno, suspendendo 
temporariamente as interpretações causais e as 
explicações teóricas apriorísticas. 
b) A prioridade do experimento é a catarse 
emocional, permitindo que o paciente descarregue 
tensões acumuladas em figuras do passado. 
c) O "aqui-e-agora" constitui uma técnica de 
isolamento temporal que desconsidera as 
experiências pretéritas do sujeito para focar na ação 
presente. 
d) O papel do terapeuta é direcionar o cliente para 
a solução de seus conflitos, utilizando o 
experimento como ferramenta de correção 
comportamental. 
 
35 

O Projeto Terapêutico Singular (PTS) é uma 
estratégia fundamental para a humanização e 
eficácia do cuidado em saúde. Sobre a sua 
aplicação e características, conforme as diretrizes 
do Ministério da Saúde, assinale a alternativa 
correta: 
a) Na Atenção Básica, o PTS deve ser 
obrigatoriamente elaborado para todos os usuários 
do serviço, independentemente da gravidade, 
visando garantir a equidade no atendimento. 
b) A construção do PTS é uma tarefa exclusiva do 
técnico de referência, não sendo recomendada a 
discussão coletiva para evitar o conflito de poderes 
e conhecimentos. 
c) O PTS é um dispositivo que desafia a organização 
tradicional do trabalho, exigindo a horizontalização 
de poderes e a utilização de reuniões de equipe 
como espaços de reflexão e corresponsabilidade. 

d) A singularidade do PTS refere-se ao fato de que 
ele deve ser aplicado apenas a indivíduos isolados, 
excluindo-se a possibilidade de construção de 
projetos para famílias ou coletivos. 
 
36 

A implementação do Projeto Terapêutico Singular 
(PTS) como estratégia de cuidado em saúde mental 
impõe transformações na organização do processo 
de trabalho. Diante do desafio de articular uma 
equipe multidisciplinar para a construção coletiva 
do cuidado, o PTS pressupõe: 
a) A substituição das instâncias decisórias técnicas 
por reuniões de equipe voltadas à análise 
qualitativa de todos os prontuários da unidade, 
garantindo a uniformidade da assistência. 
b) A estruturação de um espaço coletivo sistemático 
que favoreça a corresponsabilização das ações e a 
negociação de consensos possíveis diante de 
eventuais divergências de expectativas entre os 
agentes. 
c) O estabelecimento de metas de curto e longo 
prazo que priorizem a remissão de sintomas 
biológicos, de modo a viabilizar a transição do 
usuário para recursos comunitários e instâncias 
intersetoriais. 
d) A centralização da coordenação do plano de 
cuidados na figura do gestor da unidade, visando 
mitigar a sobrecarga dos profissionais que possuem 
maior disponibilidade afetiva. 
 
37 

No modelo que utiliza a analogia da árvore para 
explicar a aquisição da linguagem, o 
desenvolvimento da linguagem receptiva e da 
linguagem expressiva é segmentado por funções 
distintas. Nesse sentido, as raízes e o tronco 
representam, respectivamente: 
a) A gramática normativa e o contexto social de 
interação. 
b) A compreensão auditiva e a expansão do 
vocabulário. 
c) O discurso estruturado e as habilidades de 
morfologia. 
d) A consciência fonológica e a capacidade de 
escrita. 
 
38 

A Base Nacional Comum Curricular (BNCC) 
preconiza que as competências socioemocionais 
na Educação Infantil devem ser desenvolvidas de 
forma integrada às práticas pedagógicas. Sobre o 
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papel dessas competências e o processo de 
interação social da criança, assinale a alternativa 
correta: 
a) O desenvolvimento socioemocional limita-se ao 
gerenciamento de comportamentos disruptivos no 
ambiente doméstico. 
b) A mediação de conflitos na escola é um obstáculo 
que retarda a construção de hipóteses sobre o 
mundo social. 
c) O convívio com grupos sociais diversos na infância 
visa ampliar a percepção de si e promover o respeito 
à alteridade. 
d) A competência de autorregulação emocional é 
uma habilidade inata que dispensa a mediação do 
adulto ou do meio social. 
 
39 

No contexto de uma orientação a uma equipe 
multidisciplinar, o psicólogo analisa três casos com 
características distintas de isolamento e desvio 
social. Com base na organização do DSM-5 para os 
transtornos do Grupo A, assinale a alternativa que 
correlaciona corretamente a descrição clínica ao 
seu provável diagnóstico: 
a) O indivíduo que apresenta desconfiança 
excessiva, reações raivosas a ofensas percebidas e 
prejuízo ocupacional por interpretar intenções 
alheias como malévolas apresenta um perfil 
compatível com o Transtorno da Personalidade 
Esquizoide. 
b) O paciente que demonstra indiferença às 
relações sociais, preferência por atividades 
solitárias e frieza emocional, sendo percebido pela 
equipe como indiferente ao próprio tratamento, 
sugere um quadro de Transtorno da Personalidade 
Paranoide. 
c) A presença de excentricidades no 
comportamento, como o uso de vestimentas 
estranhas, somada a distorções cognitivas (ideias de 
feitiçaria sem base cultural) e ansiedade social 
severa, indica um perfil de Transtorno da 
Personalidade Esquizotípica. 
d) A resistência em comparecer ao serviço de saúde 
por preferir o isolamento doméstico e o manuseio 
de objetos técnicos em detrimento do contato 
humano é a característica definidora que diferencia 
o transtorno esquizotípico do paranoide. 
 
40 

A determinação de aspectos saudáveis ou 
adoecidos no psiquismo exige rigor metodológico 
e a compreensão das limitações dos instrumentos 

diagnósticos. Sobre a prática do diagnóstico em 
saúde mental e as diretrizes do DSM-5, analise as 
afirmações abaixo: 
I- Diferentemente de patologias biológicas puras, 
os transtornos mentais prescindem de etiologia 
conhecida e exames de imagem para sua definição, 
sendo o diagnóstico predominantemente clínico, 
baseado na relação entre sinais (observados) e 
sintomas (relatados); 
II- Para a caracterização de transtornos da 
personalidade em indivíduos com menos de 18 
anos, o DSM-5 exige que as características típicas 
estejam presentes por um período mínimo de dois 
anos, assegurando que não se trate de uma fase 
transitória do desenvolvimento; 
III- O diagnóstico de Transtorno da Personalidade 
Antissocial possui uma restrição etária específica, 
não podendo ser atribuído a indivíduos que ainda 
não atingiram a maioridade (18 anos), 
independentemente da persistência dos sintomas. 
Está correto o que se afirma em: 
a) Apenas I e II. 
b) Apenas I e III. 
c) Apenas II e III. 
d) I, II e III. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



- 12 - 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


