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C LINGUA PORTUGUESA )

Texto para responder as questbesde 01a 10
Amante serial

Nao se pode dizer que € um cara bonito, o que
sobressai € a rara educagao requintada de um
cavalheiro daqueles que puxam a cadeira para uma
dama sentar. A ligeira timidez o faz ainda mais
envolvente, além de ser um ouvinte atento, alguém
perfeito para se confiar um segredo, a voz pausada e
segura que, sorrindo de lado, faz parecer aquele
querido amigo de infancia que ha muito sumiu de
nossa vida. O papo nao pode ser melhor, fala com
desenvoltura sobre artes em geral, entremeando
fofocas interessantes sobre a vida de um grande
pintor do comego do século.

Durante o jantar sua personalidade impar &
capaz de chamar atencao, fazendo um comentario
contrario ao da maioria @8 mesa, demonstrando fatos
contundentes que dao razdo a sua tese. Num
momento |a ele atende um telefonema e se ausenta
por uns minutos. Quando volta, diz que sente muito
mas “um imprevisto me chama e infelizmente preciso
ir". Antes de sair promete marcar um novo encontro
com ela para conversarem e se conhecerem melhor,
deixando a intengao de ser alguém com potencial
para se tornar mais intimo.

Dois dias depois ele liga pra ela e combinam um
cinema, talvez uns drinques depois, quem sabe um
final de noite romanticamente feliz. Assistiram a
Cinquenta tons de cinza, tomaram martinis no Chez
Cherie e depois na questdao “na minha casa ou na
sua?”’ mais que depressa ele diz:

—Meu apé fica quase aqui ao lado. Vamos?

Pronto, meio caminho andado para que o plano
meticulosamente tracado por ele desse certo. Antes
passariam numa loja de bebidas como se tudo
acontecesse ao sabor do momento, prometendo ao
casal uma noitada inesquecivel.

O apartamento & pequeno, tipico de um solteiro
gue se cerca de livros, discos e uma mobilia severa,
mas de bom gosto. Coloca as duas garrafas de vinho
no freezer e vai ter com ela na sala, onde um quadro
de gosto duvidoso mostra um ledo devorando uma
gazela ensanguentada.

— Te agrada? Minha mae pintou quando eu ainda
era pequeno. Depois que ela morreu ficou comigo.

Sem esperar uma resposta afrouxa a gravatae a
convida a tirar os sapatos enquanto escolhe como
fundo musical a voz sensual de Sade. Ficam la
conversando sobre o filme que assistiram,
comentando as cenas mais marcantes e vai surgindo
um clima de cumplicidade que os envolve, revelando
que aquela noite poderia ser ainda mais caliente que
as exibidas no cinema.

O vinho geladinho aos poucos vai descontraindo
e inebriando os coracdes, deixando-0s sem papas na
lingua e destruindo qualquer parede de timidez.

Quando comegam a se despir, o cenario rapidamente
muda para o quarto. Vemos ambos arrancando o que
resta de roupa de cada um e furiosamente se atirando
na cama atracados como dois animais no cio. No
meio do amasso, um segundo antes de chegarem ao
orgasmo, ele repentinamente gira o corpo dela de
frente e se fitam olhos nos olhos enquanto se vé um
brilho metalico meio difuso. Nesse exato momento o
som de sua voz macia anuncia as mesmas palavras
que suas vitimas ouvem quando percebem que irdao
morrer nas maos daquele homem cujo sorriso
bondoso esconde um jeito criminoso de amar.

[-.]

Depois de desmembrar o corpo na banheira,
embrulhar os pedagos em sacos de lixo e coloca-los
em duas malas de viagem com rodinhas, faz uma
minuciosa faxina em todo o apartamento, destruindo
qualquer vestigio da presenca noturna de sua
companheira. Toma banho, veste um terno bem
cortado e pega o elevador onde uma vizinha pergunta
se eleiaviajar.

— Tomara fosse. Estou carregando quase uma
biblioteca de documentos de volta ao meu escritorio.

Desce direto para a garagem, pde as malas no
bagageiro, liga o carro e sai em dire¢ao a represa de
Guarapiranga, onde vai desovando os sacos de lixo
em pontos diferentes até completar a missao.

No caminho de volta, liga para um colega de
trabalho:

— Cara, estou preso no transito por causa de um
desastre e vou chegar meio atrasado. Ei, ainda esta
de pé o jantar de hoje com aquelas duas amigas que
vocé comentou?

LEE, Rita. Dropz 1% ed. Sdo Paulo: Globo, 2017. p. 243-245.
(Adaptado)




{ Questio 01 )

Sobre o texto é correto afirmar que o amante serial do
texto:

|. possuiuma personalidade para o contato, parece
uma pessoa normal, atraente, mas de muito mau
gosto.

Il. apresenta comportamento delitivo intuitivo, pois
nao ha indicios de que planeja o crime nem,
tampouco, de que tinha razdes para cometé-lo.

Ill. parece cometer seus atos utilizando-se de seu
livre-arbitrio, ou seja, age de modo consciente,
demonstrando tranquilidade ao cometer a
ilicitude.

Esta correto o que se afirma apenas em:

A) lelll.
B) lell.
c) I
D) llelll.
E) L.

{ Questio 02 )

Sobre os elementos destacados do fragmento
“‘Quando volta, diz que sente muito mas 'um
imprevisto me chama e infelizmente preciso ir'.”, leia

as afirmativas.

. QUANDO e MUITO séao circunstancias
adverbiais.

Il.  Apalavra QUE contribui para a sequenciagao das
ideias do periodo a que pertence.

. MAS, no contexto, € uma conjuncgao
subordinativa com valor concessivo.

Esta correto apenas o que se afirmaem:

A) 1.
B) lell.
c) Il

D) lelll.
E) llelll.

{ Questio 03 )

O tempo da narrativa & estabelecido pelo uso de
tempos verbais. Sobre eles s6 & correto afirmar que:

A) através da analise do texto, pode-se depreender
que os tempos verbais nao recebem distingao
especifica no trato da sintaxe dos verbos.

B) o uso do gerundio em “Estou carregando quase
uma biblioteca de documentos” tem como
principal valor designar um fato passado, mas
nao concluido, pois transmite ideia de
continuidade.

as formas verbais “conversarem e se
conhecerem”, no segundo paragrafo,
apresentam como valor normal uma acgao que
ocorreu antes de outra agao passada e indicam,
no contexto, uma finalidade.

C)

D) o uso do pretérito perfeito no terceiro paragrafo,
ASSISTIRAM, exprime uma agao ou um estado
considerado em sua concretude, caracterizando
o momento idéntico ao do agora, presente no
inicio e no fim do texto.

E) o predominio do presente do indicativo, no
primeiro paragrafo, instaura um agora, ligado ao
presente momentaneo da narrativa objetivando a
realidade através do uso do perfeito do indicativo.

{ Questio 04 )

Do ponto de vista da norma culta, a tinica substituicao
que poderia ser feita, sem alteracao de valor
semantico e linguistico, seria:

A) “Aligeiratimidez o faz ainda mais envolvente”
=Aligeira timidez Ihe faz ainda mais envolvente

B) “O apartamento é pequeno, tipico de um solteiro
que se cercade livros.”
= O apartamento é pequeno, tipico de um solteiro
gue cerca-se de livros.

C) “Sem esperar uma resposta afrouxa a gravata e
aconvida a tirar os sapatos”
= Sem esperar uma resposta afrouxa a gravata e

Ihe convida a tirar os sapatos.

D) “Ovinho geladinho aos poucos vai descontraindo
e inebriando os coracdes, deixando-os sem
papas nalingua”
= O vinho geladinho aos poucos vai
descontraindo e inebriando os coracbes, 0s
deixando sem papas nalingua.

E) “~Teagrada? Minha mae pintou quando eu ainda
erapequeno”
= — Agrada-te? Minha mae pintou quando eu
ainda era pequeno.




{ Questio 05 )

No fragmento em “Quando comeg¢am a se despir, 0
cenario rapidamente muda para o quarto. Vemos
ambos arrancando o QUE resta de roupa de cada um
e furiosamente se atirando na cama atracados como
dois animais no cio.”, a palavra destacada funciona
como elemento de coeséo, evitando a repeticdo do
seguinte termo:

A)
B) roupa.
C)
D) ambos.
E) o.

{ Questio 06 )

quarto.

cenario.

A expressao destacada em “Nesse exato momento o
som de sua VOZ MACIA anuncia as mesmas
palavras”, como efeito expressivo, mostra:

A) énfase emuma prosopopeia.
B) umasinestesia.
C)

D)

presencga de paradoxo.
formacao de pleonasmo.

E) linguagem metonimica.

{ Questio 07 )

“Dois dias depois ele liga pra ela e combinam um
cinema, talvez uns drinques depois, quem sabe um
final de noite romanticamente feliz.”

A respeito do trecho acima, quanto aos aspectos
gramatical, sintatico e semantico, analise as
afirmativas a seguir.

I. Aforma verbal COMBINAM, quanto a regéncia, &
transitivo direto.

Il. ELE e ELA sdo pronomes substantivos pessoais
do caso reto.

lll. FELIZ refere-se ao pronome ELA.

Esta correto apenas o que se afirmaem:

A) IL.
B) llelll.
c) lell
D) I
E) Il

{ Questio 08 )

O trecho destacado em “Nao se pode dizer que é UM
CARABONITO" é um elemento da oragao que exerce
afuncaode:

A) complemento nominal.
B) aposto.

C) objetoindireto.

D) predicativo do sujeito.
E) objetodireto.

{ Questio 09 )

E importante, na analise de verbos, que se leve em
conta uma nogao muito importante: o aspecto verbal.
Nesse sentido, em “Minha mae PINTOU quando eu
ainda era pequeno.” a forma verbal destacada marca
o aspecto:

A)

durativo.

B) permansivo.
C)
D)

cursivo.
interativo.

E) incoativo.

{ Questio 10 )

A transposigao oracao da frase “Coloca as duas
garrafas de vinho no freezer.” para a voz passiva
analitica implicara:

A)

emque o agente da passiva seja NO FREEZER.

B) a utilizacao da forma verbal FORAM

COLOCADAS.

transposicdo de AS DUAS GARRAFAS DE
VINHO para o sujeito.

em que se use aforma verbal COLOCA-SE.

C)

D)

E) autilizagcao de VINHO como nucleo do sujeito.

( SISTEMA UNICO DE SAUDE )

{ Questio 11 )

O acesso universal e igualitario as acgbées e aos
servicos de saude preconizado no SUS deve ser
ordenado pela(o):

A) atencao primaria.

B) altacomplexidade.

C) ente municipal.

D) sistemaderegulacéo de vagas.
E) pactuacaointergestores.




{ Questio 12 )

O rateio dos recursos da Unido vinculados a agbes e
servicos publicos de saude e que sao repassados aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios levam
em conta:

A) a prioridade atribuida pelos entes subnacionais
aos critérios de internagao.

B) o percentual do PIB que o ente que recebe aloca
no setor saude.

C) as dimensdes epidemiologica, demografica e
socioecondmica de cada regiao ou localidade.

D) a capacidade de oferta de servigos de acordo
com a vontade politica do gestor local ou
regional.

E) acapacidade instalada dos servigos existentes e
amagnitude dos repasses voluntarios.

{ Questio 13 )

Um dos principais desafios atuais do sistema de
saude brasileiro é a implementacao da integralidade
das acoes. Pode-se afirmar que a integralidade:

A) propoe a articulacao entre os diferentes niveis de
atencao a saude substituindo os protocolos de
fluxo de atendimento.

B) atem-se a prevencao de fatores de risco para
doencas enfatizando habitos e comportamentos
capazes de impedir o adoecimento.

C) emsua esséncia busca superar a dicotomia entre
agdes preventivas e curativas que caracteriza
historicamente o sistema de saude brasileiro.

D) tem na promogdo da saude uma das suas
dimensbes ao propor a adogdo de programas
pré-definidos.

E) tem uma relacdo estreita com a luta pelo acesso
ao priorizar as agoes de recuperagao da saude.

{ Questio 14 )

O modelo de atengao a saude hoje em vigéncia no
pais preveé a participacdo da comunidade e o controle
social na saude. E correto afirmar sobre o controle
social:

A) As conferéncias de saude deverao se reunir a
cada 4 anos com a representacdo de varios
segmentos sociais.

B) As prioridades assistenciais tiradas nas
conferéncias devem se transformar em
recomendacoes para a gestao local.

C) A proporcionalidade da representacao de cada
segmento nos conselhos deve ser definida em lei
especifica por cada ente governamental.

D) As medidas relativas ao modelo assistencial
ficam a cargo dos conselhos e aquelas relativas a
alocagao de recursos ficam a cargo do gestor
local.

E) Os conselhos devem ter suas decisbes
homologadas pelo Poder Legislativo
correspondente.

{ Questio 15 )

A situagcao que torna o usuario inelegivel para o
Atencao Domiciliar é(sao):

A) necessidade de equipe multiprofissional.

B) alguns tipos de queixas dos usuarios, familiares e
cuidadores.

C) necessidade de cuidados paliativos com
acompanhamento clinico.

D) necessidade de monitorizagado continua.

E) uso de equipamentos ou agregacao de
procedimentos de maior complexidade.




{ Questio 16 )

Sao elementos que devem ser definidos para se
instituir uma Regiao de Saude:

A) A escala para conformagédo dos servigos e 0s
niveis de morbimortalidade da area.

B) O ordenamento dos fluxos de acesso e a
delimitagao do perfil nosolégico da regiao.

Os limites geograficos e a populagéo usuaria das
acoes e servigos.

As instancias de pactuacao e a densidade
assistencial nas areas limitrofes.

E) As respectivas responsabilidades, critérios de
acessibilidade e a capacidade financeira dos
entes envolvidos.

{ Questio 17 )

C)

D)

A Promocgdo da Saude figura entre as prioridades
estabelecidas pelo Pacto pela Saude, em que as
acOes de Promogao devem-se voltar para a(o):

A) aumento da cobertura vacinal e reducido dos

indices de obesidade.

B) alimentagao saudavel e a adogdo de parametros
clinicos baseado em evidéncias.

reforco da assisténcia farmacéutica e a
internalizacdo da responsabilidade individual de
cada pessoa com sua saude.

C)

D) pratica de atividade fisica regular e o combate ao

tabagismo.

E) redugdo dos procedimentos invasivos e o
combate ao uso abusivo de substancias
psicoativas.

{ Questio 18 )

O Servico de Atengao Domiciliar (SAD) tem como um
de seus objetivos:

A) maior conforto ao paciente e ao cuidador.

B) controle dos indices de infecgao hospitalar.

C) redugao do periodo de permanéncia de usuarios

internados.
D) oincremento dos cuidados paliativos.

E) ahumanizagéo da atengao e o prolongamento da
vida.

{ Questio 19 )

Uma exigéncia para o acesso universal e igualitario a
assisténcia farmacéutica pressupde que o
medicamento tenha sido prescrito por:

A) médicos atuantes nas unidades referenciadas

pela gestao local.

B) médicos e farmacéuticos, que tém a prerrogativa
desta fungao.

profissionais credenciados pela comissao
intergestores.

profissional de saude no exercicio regular de
suas funcdes no SUS.

E) médico ou outro agente de saude habilitado.

C)

D)

{ Questio 20 )

Faz parte do planejamento da saude a definicao:

A) de metas quinquenais.
B) dofluxograma das acoes.
C)

D)

dos mapas de saude.
dos consorcios sanitarios.

E) dos pontos de integragdo assistencial.

( CONHECIMENTOS ESPECIFICOS )

{ Questio 21 )

Sendo considerado um dos principais teodricos
construtivistas, Vygotsky afirma que ha um elemento
gue &, ao mesmo tempo, linguagem e pensamento
porque € uma unidade do pensamento verbalizado.
Esse elemento e a(o):

A) significado da palavra.
B) vontade do agente dafala.
C)

D)

razao.
desejo expresso nos sonhos.
E) significante recalcado.




{ Questio 22 )

As primeiras discussdes que modelaram as ciéncias
cognitivas como campo de conhecimento, pautaram-
se no objetivo de descobrir mecanismos neurais
subjacentes aos fendmenos mentais e expressa-los
em linguagem matematica. Nessa perspectiva, o
processo de conhecer algo é visto como o(a):

A) associagao inconsciente que tem por objetivo a
alteracao da estrutura mental do individuo.

B) resolucdo de problemas relacionados a uma
auséncia de conhecimento sobre algo.

C) acumulo de informagdes aleatorias sobre algo.

D) mudanga comportamental relacionada a
maturacgao biofisica dos individuos.

E) reconhecimento e associagao entre elementos
pré-existentes na consciéncia sem relagdo coma
mudancga de comportamento.

{ Questio 23 )

Segundo o entendimento das teorias construtivistas,
o conhecimento se constitui na interag&o do individuo
com o meio fisico e social, com o simbolismo humano
e com o mundo das relagdes sociais. E correto
afirmar que o conhecimento:

A) édotadode bases hereditarias.
B) é inscrito na crianga a partir dos ensinamentos
vindos do meio social.

C) e fruto da interacao da organizacao interna e a
adaptacédo ao meio.

D) provémdo pensamento inato.

E) éimpostodesde fora paraa crianga.

{ Questio 24 )

O desenvolvimento da teoria sistémica nos estudos
organizacionais abriu novas possibilidades de
analise para o espago das organizagoes. Sobre a
teoria sistémica, pode-se afirmar:

A) Parte do principio de que as organizagdes estao
abertas ao ambiente no qual estdo inseridas e
precisam manter uma relagao adequada com
este, caso queiram sobreviver.

B) Considera a necessidade de verificar como os
ambientes selecionam as organizagbes o que
pode ser feito através da analise das populagtes
e da ecologia das organizagoes.

C) Parte do pressuposto de que existe uma
estrutura organizacional efetiva em todas
organizagoes, pois a melhor otimizagcdo da
estrutura independe de fatores contingenciais.

D) A perspectiva sistémica considera que ha
espacos para escolha ou vontades humanas, e,
neste sentido, baseia-se no enfoque da selecao
natural e populagao-ecologia.

E) Considera que aspectos como estratégia,
tamanho, incerteza da tarefa e tecnologia
refletem a influéncia dos individuos em uma dada
organizagao.




{ Questio 25 )

De acordo com as atuais teorias da administragao de
recursos humanos, pode-se distinguir competéncias
humanas das competéncias organizacionais. Sobre
estas ultimas competéncias pode-se afirmar:

A) representam atitudes identificadas como
relevantes para a obtencdo de alto desempenho
em um trabalho especifico ao longo de uma
carreira profissional ou no contexto de uma
estratégia corporativa.

B) sao aquelas que conferem vantagem
competitiva, geram valor distintivo percebido
pelos clientes e sdo dificeis de serem imitadas
pela concorréncia.

C) correspondem a capacidade de um conjunto de
pessoas de gerar resultados dentro dos objetivos
organizacionais.

D) permitem ao trabalhador assumir
responsabilidades frente a situagbes de trabalho
complexas aliado ao exercicio sistematico de

uma reflexividade no trabalho.

E) correspondem ao repertério de atitudes que
possibilitam ao profissional adaptar-se
rapidamente a um ambiente cada vez menos
estavel e ter uma orientacao para a inovacgao e a
aprendizagem permanentes em uma
determinada organizacao.

{ Questio 26 )

Tendo em vista as caracteristicas proprias de cada
individuo, um dos grandes desafios para os
profissionais de recursos humanos é:

A) entender a cognicao humana uma vez que esta é
o filtro pessoal através do qual a pessoa se vé e
se sente.

B) proporcionar a organizagao pessoas bem
treinadas e bem motivadas e que fagam uso
devido das verbas institucionais.

C) realizarrecrutamentos externos.

D) fazer com que todas as pessoas sejam
administradores de suas tarefas para obter a
melhoria continua de seu trabalho.

E) proporcionar recursos financeiros para o bem-

estar dos individuos.

{ Questio 27 )

O Manual de Diagndstico e Estatistico da Associagao
Psiquiatrica Americana, o DSM, busca fornecer,
através da observacdo direta dos fendmenos
mentais, um sistema de classificacao que objetiva:

A) um rol de categorias que possa servir de base
para o movimento antimanicomial.

B) a criagdo de uma nomenclatura unica que
fornega uma linguagem comum a pesquisadores
e clinicos de diferentes orientacées tedricas.

C)
D)

aelaboragéao de praticas de saude mental.

a nosografia nado formalizada das doencas
mentais, levando em conta a subjetividade de
cada paciente.

E) o uso dos diagnosticos que justifiquem a pratica

psicanalitica com a finalidade de amenizar as
alucinagdes e delirios infantis.

{ Questio 28 )

ANeurose obsessiva se caracteriza por:

A) pensamentos obsessivos que levam a

comportamentos compulsivos.

B) pela dificuldade em manter relacionamentos
saudaveis, fortes crengas no sobrenatural
inapropriadas a seu contexto social.

C) oscilagdes de humor entre a mania e a depressao

que podem ser muito rapidas, ocorrer com muita

ou pouca frequéncia.

D) delirios persecutérios relativamente bem

organizados e por um padrdao invasivo de

desconfianga e suspeitas generalizadas em
relacao aos outros.

E) pavor continuo e imotivado frente a um ser vivo,
objeto ou situagéo que em si nao oferecem perigo
real.




{ Questio 29 )

No quadro da primeira topica freudiana, o autor
distingue neuroses atuais e neuropsicoses de
defesa. A neurose de angustia integra junto a
neurastenia o campo das neuroses atuais e sua
etiologia esta relacionada:

A) a fatores psiquicos que procuram manter a
representacado ideativa indesejavel afastada da
consciéncia.

B) aosdiferentes mecanismos de defesa.
C)

D)

acompulsao arepeticao.
a alteracGes no nivel de descarga da excitacao
sexual somatica.

aos afetos aflitivos ao ego que nao podem ser
sanados pela atividade de pensamento.

E)

{ Questio 30 )

Na evolucdo das descricdes psicopatolégicas,
observa-se a substituicdo da Psicose
Maniaco-Depressiva pelo Transtorno Afetivo Bipolar
em 1980 no DSM Ille em 1992 no CID 10. Atualmente
nomeado também como Transtorno Bipolar
(DSM-1V), tem como caracteristica principal:

A) a instabilidade persistente do humor que
comporta numerosos periodos de depressao ou
de leve elacao.

a delimitagdo de um periodo distinto, durante o
qual existe um humor anormal e
persistentemente elevado, expansivo ou irritavel.
C) graves alteragbes de humor, que envolvem
periodos de humor elevado e de depressao
intercalados por periodos de remissao.

D) euforia acompanhada por aumento nos niveis de
energia, que resulta em hiperatividade, fala
pressionada, e necessidade de sono diminuida.

E) a repeticdo dos episodios de depressao,
alternados por periodos de normalidade, durante
0s quais parece ter havido a remissao dos
sintomas.

{ Questio 31 )

Freud aborda a questdo da paranoia em diversos
momentos de sua teorizagao, mas € especialmente
em sua analise do caso Schreber que o autor afirma
que no centro do conflito, subjacente a paranoia,
pode seridentificada:

A)
B)

um deslocamento da libido para a figura materna.

angustia resultante da auséncia ou da
inadequacéo de satisfagao sexual.

a eleicdo de um objeto fobico que se torna
persecutério na adolescéncia.

uma fixagao nafase oral.

C)

D)

E) umadefesacontraodesejo homossexual.

{ Questio 32 )

A psicopatia € um conceito psicolégico de significado
controverso. Apesar disso, ha um relativo consenso
em relagao a existéncia de:

A)

uma riqgueza generalizada em termos de relagoes
afetivas.

comportamentos antissociais inadequadamente
motivados.

nervosismo e manifestacbes psiconeuroticas
evidenciadas.

B)

C)

D)
E)

um plano de vida bem estruturado.

delirios e outros sinais de pensamento irracional.

{ Questio 33 )

Cada contexto historico-politico teve sua
psicopatologia, ou seja, suas tentativas de
“decompor” o sofrimento psiquico em seus
elementos de base para compreendé-los, classifica-
los, estuda-los e trata-los. Assinale a alternativa que
apresenta estudiosos que se dedicaram a essa
tarefa.

A)
B)
C)
D)
E)

Philippe Pinel e Jean-Etienne Esquirol.
Fritz Perls e Havellock Ellis.

Sigmund Freud e Jean Piaget.
Lev Vygotsky e Jacques Lacan.
Richard von Krafft-Ebing e Sabina Spielrein.




{ Questio 34 )

Em “Psicologia de grupo e analise do ego”, Freud
afirma que o contraste entre a psicologia individual e
a psicologia social ou de grupo, que a primeira vista
pode parecer pleno de significagdo, perde grande
parte de sua nitidez quando examinado mais de
perto. Aesse respeito pode-se afirmar:

A) Enquanto a psicologia individual explora os
caminhos pelos quais o homem busca encontrar
satisfacdo para seus impulsos instintuais a
psicologia de grupo visa compreender os efeitos
do ambiente sobre os individuos.

B) Desde o comego, a psicologia individual €, ao
mesmo tempo, também psicologia social.

A analise do ego deve ser entendida em fungao
dos fendmenos sociais.

D) Apsicanalise se distingue da psicologia de grupo
constituindo campos de estudo excludentes.

E) No entendimento freudiano da psicologia de
grupo os problemas sao inversamente
proporcionais aos conflitos de que se trata na
psicologia individual.

C)

{ Questio 35 )

Em Psicologia de grupo e analise do eu, Freud
recorre a McDougall para sinalizar que as massas
(grupos) altamente organizadas(os) atendem a 5
condigdes basicas, dentre as quais pode-se destacar
a:

A) inexisténcia de interacao (talvez sob a forma de
rivalidade) com outros grupos semelhantes, mas
que dele difiram em muitos aspectos.

B) existéncia de tradigbes, costumes e habitos,
especialmente tradicdes, costumes e habitos
determinantes das relagoées.

C) existéncia de estrutura indefinida, sem a

especializacao e diferenciacdo das fungoes de

seus constituintes.

D) falta de continuidade das relagdes entre os
membros do grupo.

E) formacado em cada membro do grupo de alguma
ideia definida da natureza, composicao, funcées
e capacidades do grupo, sem que iSsO
caracterize uma relagao emocional com o grupo
como um todo.

{ Questio 36 )

Para compreender o funcionamento das massas (ou
grupos), Freud analisa um outro mecanismo correlato
muito abordado pela teoria psicanalitica. Esse
mecanismo & a(o):

A) complexo de Edipo.
B) percepgao alucinatoria.
C)

D) narcisismo primario.

hipnose.

E) histeria.

{ Questio 37 )

A psicanalise tem encarado um desafio marcante nos
dias atuais: seu estabelecimento nas instituicoes de
saude publica no Brasil. Dentre as preocupacgoes
tedricas da psicanalise em instituicoes encontra-se
a(o):

A) construgdo de uma pratica sem a necessidade da
supervisao.

B) analise dos membros das equipes de saude.

C) afastamento da referéncia basica ao dispositivo

psicanalitico.

D) proximidade com o campo da saude mental e do
discurso psiquiatrico desconfigura a psicanalise.

E) psicanalise de grupos e instituigbes nao é
meramente uma psicanalise aplicada aos grupos
ou ao social.

{ Questio 38 )

De acordo com Canguilhem, “N&o existe fato que seja
normal ou patologico em si. A anomalia e a mutacao
nao sao, em si mesmas, patologicas. Elas exprimem
outras normas de vida possiveis. Se essas normas
forem inferiores as normas anteriores, serédo
chamadas patologicas. Se, eventualmente, se
revelarem equivalentes — no mesmo meio — ou
superiores — em outro meio — serdo chamadas
normais”. Esse trecho exprime algumas ideias que
levaram o autor a propor o conceito de:

A) normalidade vital.

B) psicopatologia social.
C)
D)

organizacgao vital-social.
normatividade vital.

E) superioridade fisiologica.




{ Questio 39 )

Cabe ao psicologo que
multiprofissional:

integra uma equipe

A) utilizar ou favorecer o uso de conhecimento e a
utilizagao de praticas psicolégicas como
instrumentos de punigao, caso julgue necessario
e conveniente para o tratamento.

B) responder e/ou atuar no lugar de qualquer outro
profissional da equipe na auséncia deste.

encaminhar a profissionais ou entidades
habilitados e qualificados demandas que
extrapolem seu campo de atuagao.

C)

D) apoiar agbes da equipe, ainda que julgue serem
opressivas.

E) induzir convicgdes morais quando do exercicio
de suas fungbes profissionais.

{ Questio 40 )

A nocao de equipe esta associada a realizacao de
tarefas, de trabalhos compartilhados entre individuos
que de seu conjunto de coletivo extraem o sucesso
para realizacao pretendida. Sao condigdes para um
bom trabalho em equipe multidisciplinar:

A) que ndo haja diferentes graus de autonomia
profissional.

B) que todos compartihem todos os saberes
aplicados.

o sentimento de amizade entre os membros da
equipe.

D) divisdodotrabalho.

C)

E) aigualdade notrabalho.

{ Questio 41 )

As trajetorias historicas da Psicologia Social no Brasil
podem ser tracadas a partir de uma anadlise da
emergéncia dos seus objetos de estudo. Assim,
pode-se dizer que durante os anos 1960 e 1970
afirmou-se, no campo, a perspectiva:

A) daanalise institucional.
B) daproducédo da violéncia.
C)

D) das problematicas da
representacdes sociais.

E) daproducgéo capitalista.

funcionalista.

identidade e das

{ Questio 42 )

De acordo com a Classificagdo Brasileira de
Ocupacoes (CBO), o cuidador é definido como:

A) membro de equipe multiprofissional de saude
responsavel pela promogao e recuperagao da
saude de pessoas acamadas.

B) pessoa que trabalha auxiliando a pessoa idosa
na sala de aula e em todos os ambientes que este
frequenta, como um personal trainer, regulando e
ensinando regras sociais, estimulando a
comunicagao e sua participagao em sala ou na
comunidade.

profissional formado em enfermagem que
destina servigos de cuidado a saude no contexto
hospitalar.

C)

D) pessoa da comunidade que sempre recebe
remuneracao por prestar cuidados a outra
pessoa de qualquer idade que esteja
necessitando de cuidados por estar acamada,
com limitagdes fisicas ou mentais.

E) alguém que cuida a partir dos objetivos
estabelecidos por instituicoes especializadas ou
responsaveis diretos, zelando pelo bem-estar,
saude, alimentagao, higiene pessoal, educacgao,
cultura, recreacgao e lazer da pessoa assistida.

{ Questio 43 )

Atarefa de cuidar € complexa e para realiza-la a rede
de apoio formal ou informal é fundamental. A
qualificacdo dos cuidadores deve voltar-se para
desenvolver e aprimorar habilidades para realizar
funcbes especificas quanto aos cuidados dos
pacientes. NaAtengao Domiciliar (AD), o cuidador:

A) nao deve interferir em nenhum caso, nos
cuidados de higiene pessoal.

B) deve atuar como elo entre a pessoa cuidada, a
familia e a equipe de saude.

deve ajudar na alimentagao e higiene de todos os
assistidos.

D) deve aprender e executar cuidados especificos
da area de enfermagem.

E) nao deve se envolver e nem deixar que a pessoa
cuidada em AD se envolva com ele, devendo
assim evitar conversas pessoais.

C)




{ Questio 44 )

Diante dos desafios para implantagao do Servico de
Atendimento Domiciliar (SAD), o papel do
coordenador é estratégico. Ele pode ser considerado
tanto o “guardiao” dos principios que regem a rede de
atencdo e o funcionamento do servigco como o
“gestor” dos pactos/fluxos/protocolos pactuados e
em constante aperfeicoamento. Sdo atribuigées do
coordenador do SAD:

A) garantir a autonomia do servico separando-o das
outras linhas de cuidados, evitando a
interlocucao com os pontos de atengao das redes
em saude.

B) garantir a discussao periddica dos casos
clinicos/situagdes mais complexas e relevantes
para analise do processo de trabalho das
equipes e organizagao do SAD.

C) buscar os projetos em grupo evitando a
necessidade de projetos terapéuticos singulares

(PTS) para agilizar o atendimento assistencial.

D) criarprontuario préprio da unidade de saude para
registro dos procedimentos executados e
evolugao do paciente.

E) encaminharimediatamente para hospital geral as
intercorréncias e agravos dos pacientes em
acompanhamento, a partir de protocolos e fluxos
assistenciais estabelecidos pelo governo federal.

{ Questio 45 )

Sao considerados desafios para a Politica Nacional
de Saude do Idoso o(a):

A) escassez de estruturas de cuidado intermediario
ao idoso no SUS e a implementacao insuficiente
ou mesmo a falta de implementagao das Redes
de Assisténcia a Saude do Idoso.

B) progressiva implementacdo de um suporte
qualificado e constante aos responsaveis por
esses cuidados e a Estratégia Saude da Familia
que descentraliza o cuidado.

C) grande quantidade de equipes multiprofissionais
e disciplinares com conhecimento em
envelhecimento e saude da pessoaidosa e o facil

acesso a informagdes consolidadas.

D) nuamero suficiente de servicos de cuidado
domiciliar ao idoso fragil previsto no Estatuto do
Idoso e a familia que interfere no cuidado ao
idoso.

E) permanente acesso dafamilia que cuida doidoso
aos servigos de saude e sua interferéncia nas
orientacbes das Equipes de saude.

{ Questio 46 )

Uma das diretrizes da Politica Nacional de Saude da
Pessoaldosaé:

A) formacao e educacdao permanente dos
profissionais de saude do SUS na area de
neurociéncia.

B) criacéao de alternativas institucionais que nao

dependam da participacao e fortalecimento do

controle social.

atencgao integral, integrada a saude da pessoa

idosa.

D) incorporacédo de modelos internacionais das
experiéncias exitosas de atengao a saude da
pessoaidosa.

C)

E) estimulo as agdes setoriais restritas a saude do
idoso.




{ Questio 47 )

A promogdo do envelhecimento ativo, isto &,
envelhecer mantendo a capacidade funcional e a
autonomia, é reconhecidamente a meta de toda acao
de saude. Para tanto € preciso aproveitar todas as
oportunidades para:

A) realizar agdes integradas de combate a violéncia
doméstica e institucional contra mulheres e
criangas.

B) estimulara medicalizagdo doidoso.

C) facilitar a participagao das pessoas idosas em
equipamentos sociais em que o idoso possa ser
ouvido e apresentar suas demandas e
prioridades.

D) realizar agdes de prevengao de acidentes no
trabalho.

E) promover agdes individuais de avaliagao,
diagndstico e tratamento da saude mental da
pessoa idosa.

{ Questio 48 )

Atualmente as pesquisas sobre envelhecimento vém
ganhando cada vez mais espac¢o no mundo cientifico,
por causa do progressivo aumento do numero de
idosos. Sobre a incapacidade funcional nos idosos
pode-se afirmar:

A) Se desenvolve em virtude de doencgas
infectocontagiosas adquiridas na idade adulta.

B) Sua determinagdo € genética ndo sendo,
portanto, influenciada por fatores demograficos,
socioecondmicos, culturais e psicossociais.

C) E definida pela presenca de dificuldade no
desempenho de certos gestos e de certas
atividades da vida cotidiana ou mesmo pela
impossibilidade de desempenha-las.

D) E um processo natural da vida e ndo esta
relacionada com a presenca de algumas
doencas, deficiéncias ou problemas médicos.

E) Caracteriza-se pelo nivel de deméncia que
impede o cuidado de siimplicando na internagao
compulsoria de idosos em clinicas de
reabilitacao.

{ Questio 49 )

Na atencao basica, varias agdes sao realizadas no
domicilio como o cadastramento, busca ativa, acoes
de vigilancia e de educagcao em saude. No contexto
da atencé@o basica, o NASF é uma estratégia que
busca:

A) prioritariamente capacitar as equipes de saude
no cuidado a saude, visando a integralidade do
cuidado aos usuarios.

B) dar apoio matricial psiquiatrico oferecendo
profissionais formados em servigo social e
psiquiatria.

C) qualificar e complementar o trabalho das equipes

de Salide da Familia e outras equipes.

D) atuar de forma pontual no atendimento de
demandas especializadas.

E) promover suporte técnico pedagogico as equipes
de Salde da Familia.

{ Questio 50 )

Dentre as atribuicdes das equipes de Saude no
Domicilio na atengao basica pode-se destacar:

A) compreender o individuo como sujeito do
processo de promog¢ao, manutencao e
recuperagao de sua saude.

B) monitorizar grupos de suporte com os cuidadores
que devem ser promovidos pela comunidade.

C) respeitar os principios da assisténcia domiciliar,
evitando criar novas estratégias para aprimora-
los.

D) coordenar a formagao de educagao para a saude
sem deles participar ou interferir na conducgao.

E) entender que o individuo como agente
responsavel pelo processo salude-doenca.




