
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 
 

INSTRUÇÕES GERAIS 
 

 Verifique se este caderno contém trinta questões objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeição. 

Em caso de dúvida, comunique ao fiscal. 

 As questões desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os números 01, 02, 04 e 08, nesta 

sequência. Cada questão terá como resposta a soma dos números correspondentes às alternativas que você 

apontar como corretas. 

 O prazo determinado para resolução desta prova é de TRÊS HORAS, a partir do momento em que for com-

pletado  o  processo  de  distribuição  dos  cadernos  de  questões,  incluído o tempo para o preenchimento do 

cartão de respostas. 

 Quando você terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua 

liberação pelo fiscal para sair do local de prova.  

Lembre-se de que você só pode deixar o local de prova após as 16h15min. 

 É de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretação e a conferência de todas as informações 

constantes no Caderno de Questões e no Cartão de Respostas. 

 É obrigatória a permanência dos três últimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de 

aplicação da prova. 

INSTRUÇÕES SOBRE O CARTÃO DE RESPOSTAS 
 

 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrição: nome do candidato, número de 

inscrição, área. 

 ASSINE no local indicado. 

 PREENCHA os campos ópticos com cuidado, porque não haverá substituição do cartão 

em caso de erro ou rasura. 

 Para cada questão, PREENCHA SEMPRE DOIS CAMPOS, UM NA COLUNA DAS 

DEZENAS e outro na COLUNA DAS UNIDADES. 

 Como exemplo, se esta prova tivesse a questão 65 e se você encontrasse o nú-

mero 09 como resposta para ela, o cartão de respostas teria que ser preenchido 

da maneira indicada ao lado. 

 

Observação: você pode preencher a papeleta abaixo e levá-la. 

ATENÇÃO!  Só a destaque depois de ter entregue o cartão de respostas ao fiscal. 

...................................................................................................................... destaque aqui ............................... 
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QUESTÕES REFERENTES A POLÍTICAS PÚBLICAS EM 

SAÚDE E MODELOS DE ATENÇÃO À SAÚDE 
 

01– Em relação à Atenção Primária à Saúde, assinale o que 

for correto. 
 

01) Sua prática clínica exige diversas especialidades e 
uso de recursos tecnológicos e terapêuticos. 

 

02) É composta por um conjunto de ações de saúde 
que, no contexto do SUS, utiliza tecnologias de 
cuidado de baixa complexidade. 

 

04) Se constitui como o primeiro contato de atenção à 
saúde e deve manter-se isolada física e organiza-
cionalmente dos demais níveis. 

 

08) É o nível de atenção à saúde responsável pela ges-
tão e coordenação do cuidado. 

 
                
 
 

 

02– A territorialização, como base do trabalho da Equipe de 

Saúde da Família, determina a prática da Vigilância em 
Saúde. Sobre esse tema, assinale o que for correto. 

 
01) A análise do  território impede o enfrentamento dos 

problemas de saúde dada a diversidade cultural. 
 

02) A territorialização implica no reconhecimento e 
mapeamento do território. 

 

04) A territorialização contribui para o planejamento 
em saúde. 

 

08) O território em saúde é um espaço geográfico onde 
as pessoas vivem e trabalham. 

 
                
 
 

 

03– Identifique os princípios da Política Nacional de Atenção 

Básica (PNAB) e da prática dos trabalhadores na Estra-
tégia Saúde da Família e assinale o que for correto. 

 
01) Integralidade, continuidade do cuidado, participa-

ção social. 
 

02) Acessibilidade, humanização, equidade. 
 

04) Universalidade, vínculo, integralidade. 
 

08) Transversalidade, unicidade e atendimento de ur-
gência. 
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04– Assinale o que for correto. Os indicadores de saúde 

podem constituir o insumo para o estabelecimento de 
políticas públicas melhor ajustadas às necessidades da 
população e, nesse sentido, representam: 

 
01) O instrumento utilizado para a gestão da situação 

de saúde. 
 

02) O instrumento que estratifica o risco epidemiológi-
co e identifica áreas críticas. 

 

04) A evidência sobre a situação sanitária apenas no 
município. 

 

08) O instrumento que facilita o monitoramento de   
objetivos e metas em saúde. 

 
 
 
 

 

05– A respeito dos Conselhos de Saúde, assinale o que for 

correto. 
 

01) Os Conselhos de Saúde foram criados para que a 
população possa exercer o controle social sobre a 
gestão da saúde. 

 

02) Os Conselhos de Saúde são formados exclusiva-
mente por representantes dos usuários do Sistema 
Único de Saúde a fim de avaliar a assistência à  
saúde fornecida à população. 

 

04) O controle social é a participação da sociedade no 
acompanhamento e verificação de ações da gestão 
pública na execução das políticas públicas, avalian-
do os objetivos, processos e resultados. 

 

08) A Lei nº 8.142/1990 instituiu a formação dos Con-
selhos de Saúde. 

 
                
 
 

 

06– Considerando as características da Vigilância Epidemio-

lógica, descritas na Lei nº 8.080/1990, assinale o que 
for correto. 

 
01) A adoção de medidas de prevenção e controle de 

doenças é parte integrante da Vigilância Epidemio-
lógica. 

 

02) A Vigilância Epidemiológica representa o conjunto 
de ações que proporciona o conhecimento, a de-
tecção e/ou prevenção de fatores da saúde. 

 

04) Vigilância Epidemiológica atua sobre mudanças nos 
fatores determinantes e condicionantes de saúde 

individual ou coletiva. 
 

08) Vigilância Epidemiológica está incluída no campo de 
atuação do Sistema Único de Saúde (SUS). 
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07– Com relação ao atendimento domiciliar e à internação 

domiciliar no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), 
assinale o que for correto. 

 
01) O atendimento e a internação domiciliares são rea-

lizados por indicação médica, com concordância do 

paciente e de sua família. 
 

02) No âmbito do SUS, há previsão para o atendimento 
domiciliar e a internação domiciliar. 

 

04) A internação domiciliar visa exclusivamente a atua-
ção da medicina preventiva e será realizada por 
equipe multidisciplinar. 

 

08) Na modalidade do atendimento e internação domi-
ciliares, somente os procedimentos de enfermagem 
e de fisioterapia podem ser incluídos. 

 
                

 
 

 

08– Considerando as práticas de financiamento do Sistema 

Único de Saúde (SUS), assinale o que for correto. 
 

01) O Governo Federal é o único responsável pelo     
financiamento do SUS em todas as instâncias de 
saúde. 

 

02) Na esfera federal, o Ministério da Saúde executa o 
financiamento do SUS por meio do Fundo Nacional 
de Saúde. 

 

04) O modelo adotado pelo SUS é descentralizado e de 
gestão compartilhada entre União, Estados e Muni-
cípios. 

 

08) O uso dos recursos municipais no SUS é fiscalizado 
pelas equipes de saúde locais. 
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09– Em relação aos determinantes sociais de saúde, assinale 

o que for correto. 
 

01) Sabe-se que as condições de vida e trabalho dos 
indivíduos e grupos da população estão relaciona-
das com sua situação de saúde. 

 

02) Iniquidades em saúde estão vinculadas com as 
condições sociais da população. 

 

04) Ações políticas coordenadas e intersetoriais influ-
enciam a ocorrência de problemas de saúde e seus 
fatores de risco na população. 

 

08) Indivíduos com baixa escolaridade e acesso restrito 
a informações têm oportunidades reduzidas de vida 
com qualidade. 

 
                
 

 

 

10– Com relação às diretrizes organizativas e aos princípios 

doutrinários do Sistema Único de Saúde (SUS), assinale 
o que for correto. 

 
01) A Equidade pressupõe a oferta de ações e serviços 

de saúde de maneira diferenciada entre segmentos 
populacionais. 

 

02) A Hierarquização privilegia o modelo da pirâmide 
como forma de constituição dos fluxos assisten-
ciais. 

 

04) A Participação Comunitária impede que segmentos 
sociais auxiliem na definição e na execução de polí-
ticas de saúde. 

 

08) O princípio da Integralidade orientou a expansão 
das ações de saúde, incluindo as ações de caráter 
intersetorial e multiprofissional. 
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QUESTÕES ESPECÍFICAS 
 

11– Sobre as funções psicológicas, suas alterações e valor 

diagnóstico, assinale o que for correto. 
 

01) Enquanto delírios podem ser consideradas altera-

ções de juízo de realidade, alucinações são altera-
ções de sensopercepção, definidas com base na 
função sensorial em que a referida alteração se 
manifesta, como por exemplo, alucinações visuais. 

 

02) Um quadro de rebaixamento leve a moderado de 
consciência pode acarretar a síndrome confusional 
aguda conhecida como delirium, qual manifesta al-
terações como discurso ilógico ou confuso, desori-
entação temporoespacial e não raro, alucinações 
ou ilusões. 

 

04) Embora seja um sintoma típico da esquizofrenia, os 
delírios podem ocorrer em uma série de outros 
quadros, como na mania, depressão maior ou até 
mesmo numa porcentagem reduzida da população 
adulta sadia. 

 

08) Emoções negativas, estresse, ansiedade, má quali-
dade de sono e disforias de modo geral podem de-
sencadear alucinações em pessoas com alta pre-
disposição e vulnerabilidade para a psicose. 

 
                
 
 

 

12– Considerando o trabalho da psicologia junto à saúde 

mental da comunidade LGBTQIA+, e com base na nota 
técnica 01/2019 do CRP/PR, que dispõe sobre o atendi-
mento às pessoas gays, lésbicas, bissexuais e de de-
mais orientações sexuais, assinale o que for correto. 

 
01) Muito embora sejam reconhecidas uma pluralidade 

de expressões de sexualidade, associadas à articu-
lação entre genes e socialização, expressões que 
fogem à heteronormatividade representam um 
marcador social com fatores específicos de risco 
para a saúde mental. 

 

02) Há uma prevalência significativa de agravos à saú-
de mental na comunidade LGBT no Brasil, tais co-
mo ideação suicida, depressão, ansiedade, trans-
torno de estresse pós-traumático e uso de subs-
tâncias psicoativas. 

 

04) Os transtornos e o sofrimento mental da comuni-
dade LGBT deve ser compreendido à luz dos pro-
cessos de estigmatização, discriminação e violência 
vivenciados por tais grupos – e tal deve ser um 
princípio norteador da prática da psicologia segun-

do a nota técnica 01/2019. 
 

08) Os processos de discriminação, violência e opres-
são representam riscos específicos à saúde mental 
de pessoas LGBT, e devem ser levados em consi-
deração quando da realização de processos psico-
diagnósticos. 
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13– A reabilitação psicossocial se insere no contexto dos 

debates e transformações da reforma psiquiátrica no 
Brasil, numa transição para um modelo de atenção psi-
cossocial em saúde mental. Sobre a reabilitação psicos-
social no Brasil, assinale o que for correto. 

 

01) Pode-se considerar que o debate em reabilitação 
psicossocial envolve a necessidade de transforma-
ção das políticas de saúde mental, na medida em 
que seus objetivos não se resumem a proporcionar 
a recuperação de estados de desabilidade individu-
ais. 

 

02) A reabilitação psicossocial tem por intuito otimizar 
o funcionamento tanto de pacientes, profissionais 
da saúde mental e da própria sociedade com vistas 
à minimização de desvantagens ou incapacidades 
físicas ou mentais. 

 

04) Mais que uma ênfase às técnicas, o trabalho em 
reabilitação psicossocial exige pensar em variáveis 
macrossociais – como a estruturação e acessibili-
dade aos serviços em saúde mental – e microsso-
ciais – como a qualidade de relação entre os profis-
sionais, pacientes e familiares nas unidades de sa-
úde mental. 

 

08) Uma característica central e pioneira do trabalho 
em reabilitação psicossocial no Brasil, já desde an-
tes da reforma psiquiátrica, é o trabalho extramu-
ros, concentrado em settings reais da vida do su-
jeito, como a casa, o trabalho e a rede social. 

 
                
 
 

 

14– Sobre a dimensão afetiva/de humor e sua relação com o 

campo da psicopatologia e o Manual Estatístico e Diag-
nóstico de Transtornos Mentais V (DSM-V), assinale o 
que for correto. 

 
01) Para o DSM-V, a diferença entre o transtorno bipo-

lar tipo 1 para o tipo 2 reside sobretudo no ocor-
rência de um episódio maníaco, uma vez que a al-
ternância entre episódios de humor deprimido com 
episódios de tipo hipomaníaco configuram o tipo 2. 

 

02) Dentre os transtornos de ansiedade no DSM-V in-
cluem-se, entre outros, transtorno de ansiedade de 
separação, mutismo seletivo, transtorno disruptivo 
de desregulação de humor, fobia social e o trans-
torno de pânico. 

 

04) Enquanto a distimia se insere na categoria de 
transtornos depressivos e transtornos relacionados, 
o transtorno ciclotímico se insere na categoria de 

transtornos bipolares e transtornos relacionados, 
uma vez que este segundo transtorno se caracteri-
za pela cronicidade e oscilação do humor. 

 

08) À importante influência que a dimensão afetiva 
exerce sobre as demais funções psíquicas dá-se o 
nome de catatimia, seja ou não no curso de um 
transtorno mental. 
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15– Sobre o fenômeno da medicalização no campo da saúde 

mental brasileira, assinale o que for correto. 
 

01) O conceito de medicalização pode ser compreendi-
do como o processo por meio do qual problemas 
que não são de ordem médica passam a ser defini-

dos, diagnosticados e tratados em termos de trans-
tornos, síndromes ou doenças. 

 

02) O Brasil encontra um certo paradoxo no que se re-
fere à medicalização: enquanto de um lado há pes-
soas com transtornos mentais graves sem acesso a 
cuidados adequados em saúde mental, por outro, 
se observa uma medicalização e psiquiatrização de 
condições não médicas em grupos socioeconomi-
camente privilegiados. 

 

04) O fenômeno da medicalização se relaciona com a 
história de movimentos sociais pela exclusão ou in-
clusão de determinadas categorias diagnósticas no 
DSM. Dentre eles, destacam-se no Brasil o movi-
mento de homossexuais pela exclusão da homos-
sexualidade como transtorno, e o movimento de 
pessoas vivendo com HIV/AIDS para a inclusão do 
transtorno de estresse pós traumático. 

 

08) O debate sobre a medicalização envolve considerar 
que a condição de doente é um papel social, pro-
duzido e sustentado numa lógica de reprodução 
econômica e política de um determinado sistema, 
bem como desempenha um papel funcional do 
ponto de vista das relações, da cultura e da socie-
dade. 

 
                
 
 

 

16– Sobre as definições, características e funções dos Cen-

tros de Atenção Psicossocial no Brasil, assinale o que for 
correto. 

 
01) O número e tipo de centros de atenção psicossoci-

ais que são instalados em cada município se dá 
com base em indicadores populacionais, econômi-
cos e geográficos de cada território 

02) Configurados enquanto uma proposta de substitui-
ção do modelo hospitalocêntrico, caracterizada por 
uma abordagem psicossocial, os CAPS atualmente 
podem ser das seguintes modalidades: CAPS I, 
CAPS II, CAPS III, CAPSi, CAPS AD, CAPS AD III e 
CAPS AD IV. 

 

04) Uma das diretrizes fundamentais do CAPS é a sua 
organização conforme os princípios fundamentais 
do SUS, a saber, universalidade, hierarquização, 
regionalização e integralização das ações. 

 

08) Os CAPS são unidades normatizadas pelo Ministério 
da Saúde e se caracterizam como um espaço de 
referência e tratamento para pessoas com trans-
tornos mentais cuja gravidade e/ou persistência 
justifique sua inserção no serviço. 
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17– Os Centros de Atenção Psicossocial representam um 

importante avanço no modelo de atenção psicossocial 
em saúde mental que caracterizou o processo histórico 
da reforma psiquiátrica no Brasil. Sobre tais unidades e 
a política de saúde mental no Brasil, assinale o que for 
correto. 

 
01) Os CAPS são pontos estratégicos dentro da Rede 

de Atenção Psicossocial que operam numa lógica 
de territórios, sendo estes compreendidos não 
apenas com base na delimitação geográfica, mas 
também envolvendo seus aspectos sociais, cultu-
rais e econômicos. 

 

02) Um elemento central no cuidado prestado nos 
CAPS é o Projeto Terapêutico Singular (PTS), ela-
borado em conjunto entre a equipe, o usuário e 
sua família, que possibilita a cogestão, o acompa-
nhamento do usuário em contextos cotidianos e a 
observação longitudinal do caso. 

 

04) O trabalho dos CAPSad junto à população com 
agravos psicossocioais relacionados ao uso de 
substância psicoativas tem dentre suas caracterís-
ticas e práticas a produção de um PTS e designar 
um profissional de referência para cada usuário, 
orientar-se pelo princípio da abstinência e a organi-
zação do serviço multiprofissional e compartilhado 
com outros pontos de atenção em saúde. 

 

08) A assistência nos CAPS II deve incluir, dentre ou-
tras, as seguintes atividades: atendimento indivi-
dual, atendimento em grupos, atendimento em ofi-
cinas terapêuticas, visita domiciliar, práticas opta-
tivas de cunho religioso/espiritual e atendimento à 
família. 

 
                
 
 

 

18– A Rede de Atenção Psicossocial (RAPS) tem como obje-

tivo a criação, a ampliação e a articulação de pontos de 
atenção à saúde para pessoas com sofrimento ou trans-
torno mental e com necessidades decorrentes do uso de 
álcool e outras drogas, no âmbito do Sistema Único de 
Saúde (SUS). Acerca das diretrizes da RAPS, assinale o 
que for correto. 

 
01) Apesar do caráter progressista que a norteia, as di-

retrizes da RAPS não incluem o combate a estig-
mas e preconceitos, visto serem estes fenômenos 
compreendidos como pertinentes à esfera legal da 
coibição e punição a crimes de discriminação, ho-
mofobia e/ou racismo. 

 

02) O respeito aos direitos humanos, à autonomia e li-
berdade dos usuários do serviço e seus familiares 
se articula às diretrizes de atenção humanizada 
que caracterizam preceitos fundamentais da RAPS. 

 

04) Dentre as diretrizes da RAPS está a ênfase em ser-
viços de base comunitária e territorial, com ênfase 
na participação e controle social por parte dos usu-
ários e familiares. 

 

08) A partir de 2018, a RAPS tem encontrado nos ser-
viços de planos privados de saúde um importante 
espaço para a articulação de suas ações junto às 
comunidades e territórios, ampliando a acessibili-
dade e equidade em serviços de saúde, que estão 
dentre suas diretrizes fundamentais. 
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19– Acerca da relação entre o Sistema Único de Saúde, as 

políticas de saúde mental e a rede básica de saúde,    
assinale o que for correto. 

 
01) Por apoio matricial compreende-se a lógica de en-

caminhamentos, referência e contra referência en-

tre a atenção primária e os CAPS, evitando que es-
tes últimos assumam caráter de orientação e su-
pervisão para evitar hierarquização entre os servi-
ços da rede. 

 

02) Dentre os princípios do SUS e da Reforma Psiquiá-
trica que fundamentam as ações de saúde mental 
na atenção básica pode-se citar: desinstitucionali-
zação; intersetorialidade; noção de território; or-
ganização em rede; interdisciplinaridade; promo-
ção de cidadania e autonomia dos usuários e seus 
familiares. 

 

04) Uma vez do princípio de descentralização do SUS, 
os CAPS e as unidades de atenção primária em sa-
úde de um território devem atuar de modo inde-
pendente entre si, buscando respeitar a especifici-
dade de suas práticas de atenção em saúde e reali-
zando encaminhamentos entre si quando necessá-
rio, configurando uma rede de atenção em saúde 
mental. 

 

08) Muito embora os CAPS sejam um dispositivo cen-
tral na transição do modelo hospitalocêntrico para 
o de atenção psicossocial, é a atenção primária em 
saúde que ocupa um lugar privilegiado para a efe-
tivação de tal modelo, uma vez de sua proximidade 
e abertura junto à comunidade de sua abrangência. 

 
                
 
 

 

20– Sobre os conceitos e características da reabilitação 

social no Brasil, assinale o que for correto. 
 

01) Uma das premissas fundamentais da reabilitação 
psicossocial com a população usuária das políticas 
de saúde mental para o uso de álcool e outras dro-
gas é considerar o trabalho junto à família com ên-
fase na abstinência e na inserção no mercado de 
trabalho. 

 

02) A reabilitação psicossocial pode ser planejada e re-
alizada em função de técnicas específicas para po-
pulações específicas, contando hoje com progra-
mas pré-definidos baseados em evidências. 

 

04) A noção de contratualidade é central para a pers-
pectiva de reabilitação psicossocial no Brasil, uma 
vez que está centrada no desenvolvimento da au-

tonomia e plena cidadania nos espaços de troca 
social. 

 

08) Uma vez compreendida enquanto um processo éti-
co, a reabilitação psicossocial consiste em um am-
plo conjunto de ações e práticas com vistas, para 
além da remissão dos sintomas, à transição para a 
plena cidadania. 
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21– A atuação do psicólogo nos Desastres e Catástrofes é 

fundamental no que tange à saúde mental dos sujeitos 
envolvidos no evento, sendo uma intervenção diferente 
do setting tradicional de atendimento. É correto afirmar 
que o(s) principal(is) objetivo(s)s da atuação do psicó-
logo na situação de catástrofes e desastres é(são): 

 
01) Ações desenvolvidas em desastres e catástrofes 

podem ser terapêuticas sem necessariamente ser 
psicoterápicas, visto que a atuação será realizada 
com o que for possível no momento do atendimen-
to. 

 

02) Busca-se a adaptação à nova realidade do sujeito, 
a aceitação e elaboração dos acontecimentos. 

 

04) Certifica-se que o sujeito tomou água, comeu, está 
com frio ou calor, para auxiliar na organização in-
terna e externa. 

 

08) Auxiliar na elaboração e construção de significado 
para o ocorrido e desenhar seu plano de ação a 
partir de então. 

 
                
 
 

 

22– O processo de luto acontece durante o tempo que o 

sujeito enlutado deverá ressignificar sua vida e seus  
objetivos, a fim de continuar desenvolvendo uma vida 
adaptativa e saudável, agora sem o ente morto. Sobre o 
processo de luto, assinale o que for correto. 

 
01) Raramente fica-se claro o que foi perdido com a 

morte de alguém. 
 

02) Podemos identificar claramente o que foi perdido 
na morte de alguém. 

 

04) Envolve uma sucessão de emoções e reações que 
se mesclam e se substituem durante o período de 
luto. 

 

08) O que foi perdido poderá ser recuperado com 
acompanhamento psicológico. 

 
                
 
 

 

23– Com relação ao processo de luto, assinale o que for 

correto. 
 

01) Luto é a reação à perda de um ente querido ou à 
perda de alguma abstração que ocupou o lugar de 
um ente querido. 

 

02) Luto é a forma do enlutado substituir por outra 
pessoa a figura do ente querido que morreu. 

 

04) Luto é o processo de recuperação de uma perda 
significativa e tem duração de poucas semanas. 

 

08) Luto é a reação à perda de alguma abstração que 
ocupou o lugar de um ente querido, como o país, a 
liberdade ou o ideal de alguém. 
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24– O hospital compõe o setor terciário da rede de atenção 

em saúde. Nesta instituição são realizados procedimen-
tos de alta complexidade e alto custo, necessitando que 
o paciente permaneça em internamento para o trata-
mento em saúde. Quanto a(os) objetivo(s) da atuação 
da psicologia em âmbito hospitalar, assinale o que for 

correto. 
 

01) Auxiliar o paciente a atravessar a experiência do 
adoecimento, se ocupando dos aspectos subjetivos 
e psicológicos das doenças. 

 

02) Trabalhar com o corpo simbólico do paciente, pois 
a medicina será responsável por se ocupar do cor-
po físico. 

 

04) Adotar uma postura de escuta ativa, pois assim o 
paciente será ouvido em sua integralidade. 

 

08) Realizar psicoterapia para que o paciente possa 

aproveitar o internamento para resolver conflitos 
internos. 

 
                
 
 

 

25– Sobre o processo de diagnóstico e avaliação em saúde 

mental, assinale o que for correto. 
 

01) O diagnóstico e avaliação em saúde mental terá 
como principal instrumento a entrevista clínica. 

 

02) O diagnóstico e avaliação em saúde mental será 
complementado pela observação psicológica minu-
ciosa. 

 

04) O diagnóstico e avaliação em saúde mental será 
realizado unicamente pela história pregressa de 
saúde do paciente. 

 

08) A anamnese e o exame do estado mental são fer-
ramentas do processo de entrevista em saúde 
mental. 

 
                

 
 

 

26– A atuação em saúde mental na atenção primária de-

manda que as equipes utilizem o Projeto Terapêutico 
Singular (PTS) para realizar o cuidado integral e indivi-
dualizado dos usuários. Sobre esta importante ferra-
menta, assinale o que for correto. 

 
01) Garante a autonomia do usuário ao permitir que o 

mesmo realize o seu projeto de cuidado sozinho, 
sem interferência da equipe de saúde. 

 

02) Valoriza a consolidação de vínculos horizontais de 
cuidado e diálogos efetivos entre equipe de saúde e 
usuários. 

 

04) Pactua com os usuários sobre o seu tratamento e 
quais estratégias são significativas e valorizadas. 

 

08) Considera a historicidade e necessidades singulares 
do usuário dentro do contexto que está inserido. 
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27– Sobre a atuação da psicologia frente ao manejo do 

paciente com ideação ou tentativa de suicídio, quanto 
aos principais objetivos, assinale o que for correto. 

 
01) Realizar entrevista clínica de forma clara e empáti-

ca, alicerçado pelo vínculo de confiança estabeleci-

do com o paciente. 
 

02) Identificar os fatores de risco e os fatores de prote-
ção expressados durante a entrevista clínica, tais 
como tentativas de suicídio. 

 

04) Diagnosticar transtorno mental para que possa ini-
ciar a medicação adequada com urgência. 

 

08) Internar paciente em leito psiquiátrico como pri-
meira opção de tratamento, buscando garantir a 
sua segurança. 

 
                

 
 

 

28– Sobre a atuação da psicologia nas instituições de saúde, 

assinale o que for correto. 
 

01) Cabe ao psicólogo auxiliar na adequação do sujeito 
nas normas institucionais através de aspectos puni-
tivos. 

 

02) Cabe ao psicólogo auxiliar na adaptação do indiví-
duo no contexto institucional. 

 

04) Cabe ao psicólogo potencializar formas de resistên-
cia à lógica institucional. 

 

08) Cabe ao psicólogo auxiliar no resgate da subjetivi-
dade do indivíduo. 

 
                
 
 

 

29– Com relação aos deverres do Centro de Atenção Psicos-

social Infanto-juvenil (CAPSi), assinale o que for cor-
reto. 

 
01) Atender e acompanhar crianças e adolescentes que 

apresentam transtornos mentais graves e persis-
tentes. 

 

02) Atender e acompanhar crianças e adolescentes que 
apresentam uso de substâncias psicoativas. 

 

04) Atender e acompanhar crianças e adolescentes que 
apresentam ideação ou tentativa de suicídio. 

 

08) Atender e acompanhar crianças e adolescentes que 
apresentam crises em saúde mental com manejo 
complexo. 

 
                
 
 

 

30– Sobre o ambulatório de saúde mental e a atuação da 

psicologia no contexto de ambulatorial, assinale o que 
for correto. 

 
01) É uma estrutura de atendimento especializado, si-

tuado na atenção secundária em saúde. 
 

02) Oferece atendimento psicoterápico individual ou 
em grupo a todas as faixas etárias. 

 

04) Realiza função complementar à atenção básica e 
aos CAPS. 

 

08) Realiza atendimentos emergenciais, não sendo o 
objetivo de realizar acompanhamentos psicoterápi-
cos longos. 

 
                
 
 

 


