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01. Em uma situagéo de doenga e internagdo, um paciente
comega a demonstrar muita raiva de um familiar ou de
membros da equipe médica sem que nada de real justifique
seus sentimentos. Considerando o referencial psicanalitico,
pode-se afirmar que, nessa situagdo, observa-se

I. - uma atitude, por parte do paciente, de total indiferenga
em relagao a sua patologia.

Il. uma inadequacgdo do comportamento do paciente,
considerando que nao ha elementos reais que justifiquem
tais atitudes.

A@)‘;o uso de mecanismo defensivo de deslocamento, pois,
~ para aplacar a raiva e a angustia, o paciente coloca em
outras pessoas o que ndo consegue administrar dentro

de si.

< IV. Juma situagdo onde se atualizam os conflitos que o
~ paciente, por ventura, tivesse anteriormente com essas
pessoas.

Esta(3o) correta(s)
a) apenas .
—b)—apenas
@ apenas lll.

d) apenas V.
e) |t He v

02. Considerando alguns dos sinais e/ou sintomas que se
desenvolvem durante, ou logo apés o uso de substancias, e
seu respectivo tipo de intoxicagdo, correlacione as colunas.

f1- Conjuntivas injetadas, apetite aumentado, boca seca e

taquicardia.

2- Taquicardia ou bradicardia, dilatagio das pupilas, pressao
sanguinea elevada ou baixa, perspiragdo ou calafrios,
nausea ou vémitos, evidéncia de perda de peso, agitacdo
ou retardo psicomotor, fraqueza muscular, depressao
respiratdria, dor toracica ou arritmias cardiacas, confusao,
convulsées, discinesias e distonias ou coma.

3- Fala arrastada, falta de coordenagdo, marcha instavel,
nistagmo, comprometimento na ateng@o ou meméria e
estupor ou coma.

4- Taquicardia ou bradicardia, dilatagao das pupilas, pressado
sanguinea elevada ou baixa, perspira¢do ou calafrios,
nausea ou vémitos, evidéncia de perda de peso, agitagéo
ou retardo psicomotor, fraqueza muscular, convulsdes,
discinesias e distonias ou coma.

5- Tontura, nistagmo, fraca coordenacgso, fala arrastada,
marcha instavel, letargia, reflexos deprimidos, retardo
psicomotor, tremor, fraqueza muscular generalizada, visdo
turva ou diplopia, estupor ou coma e euforia.

( ) Intoxicagdo com Anfetaminas

( -) Intoxicagdo com Inalante

(/) Intoxicagdo com Cocaina

(1) Intoxicagao com Cannabis

() Intoxicagdo com Alcool

A sequéncia correta é
a)1-2-3-4-5,

b) 2-3-1-5-4.
?@4-5-2-1-3.}*
. d)5-2-4-3-1.

S 8- Balady

03. Considerando o nivel de adesdo a um tratamento
proposto, assinale a alternativa correta.

a) Sera maior se 0 paciente tiver outras preocupagdes para
dar pricridade.

)
Sera maior se o paciente for atendido por um profissional

que simplificar o esquema de tratamento, dividindo-o em
passos.

c) Serd maior se o paciente for acometido de uma patologia
assintomnatica.

_-d)"Sera maior se o paciente julgar-se incapaz de seguir o

tratamento.

e) Sera maior se o paciente tiver informagdes imprecisas
sobre o que deve fazer.
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04. Considere as seguintes afirmagdes sobre instrumentos
de avaliagdo psicolégica, assinalando com V, as verdadeiras
e com F, as falsas.

(/) O Teste Gestaltico Visomotor — Bender & indicado para

&/

triagem de disfungdo cerebral, para avaliar déficit
cognitivo em pacientes dependentes do alcool e para
avaliar a presenca e severidade de aspectos
psicopatoldgicos, entre outros.

) O Inventario de Depressdo de Beck (BDI) & indicado para
avaliar, em adolescentes e adultos, pessimismo e
expectativas negativas frente ao futuro.

O Inventario de Personalidade Multifasico Minnesota
(MMPI) & indicado para avaliar forgas e fraquezas no
funcionamento cognitivo, especialmente funcgoes
mnémicas e de flexibilidade na resolugado de problemas.

J O Teste de Rorschach é indicado para detectar a

dinamica interpessoal, diagnastico de personalidade e
planejamento terapéutico.

O Inventario de Ansiedade Trago Estado — IDATE é
indicado para avaliar ansiedade como estado e como
trago.

A sequéncia correta é

a) F-F-F-V-V,
b) F-F-V-V-F.
@V-F-F-V-V. )
(NV-V-F-F-v.
./
e) V-V-V-F-F
05. Em relagdo ao termo “hospitalismo”, pode-se afirmar que

b)

e)

tornou-se mais conhecido apés os estudos de Spitz,
referindo-se aos quadros de apatia e depressdo e
relaciona-se ao desejo consciente ou inconsciente do
paciente de ser cuidado pela instituicao.

€ uma expressao utilizada por Melanie Klein para
descrever o mecanismo presente na posigao depressiva.

se refere ao comportamento evidenciado pelo paciente
hospitalizado em relagdo ao apego excessivo a equipe
médica, descrito por Bion.

¢é uma fase do processo de negagéo da doenga, descrito
por Freud.

indica uma situagao onde o paciente deprime-se por ter
de voltar ao hospital, logo apés um periodo de internagao
longa.

06. Considerando o trabalho de uma equipe na Unidade de |
Tratamento Intensivo, & INCORRETO afirmar que

a)

b) aUTI é um ambiente gerador de estresse para médicos e(

c)

0 inicio de confusdo mental, em um paciente de UTI,

I
(

geralmente significa uma mudanga importante em sua/z

condicao clinica.

suas equipes.

situagbes que exigem a realizagdo de procedimentos
complexos ou invasivos produzem situacdes de estresse
nos meédicos.

a supervisao individual, o treinamento e o remanejamento
das tarefas contribuem para o aumento de conflitos nas
equipes de UTI.

I

¢

[:

“/-'\ . - - . . "‘
[ e) isolamento ou ligagdo excessiva com a equipe, respostas

dadas aos pacientes de forma mecanica, fadiga e
exaustdo cronicas s3do indicadores da sindrome de
esgotamento para quem trabalha em UTI.

07

. Assinale a alternativa que apresenta a afirmativa

INCORRETA.

a)

O juigamento envolve a capacidade de o paciente fazer
julgamentos sociais, agindo baseado na avaliagdo do
resultado provavel do seu comportamento. O paciente,
com grau significativo de prejuizo no julgamento, pode

‘estar em risco, acentuadamente alto, de ferir a si mesmo

b)

c)

€ aos outros.

O afeto é definido como a expressdo externa da resposta
emocional do paciente. Ele pode ser congruente ou
incongruente com o humor.

A atengédo pode ser definida como o estado de

concentracao da atividade mental sobre determinado

objeto. A hiperprosexia refere-se a uma alteragao da

‘aten¢a@o, na qual observa-se um estado de atengio

d)

exacerbado e obstinado sobre certos objetos.

Na avaliagdo do pensamento, enquanto processo de
pensar, considera-se o curso, a forma e o contetdo. O
conteddo pode ser definido como os temas
predominantes, o assunto em si.

Alinguagem é descrita em termos de velocidade, volume,
ritmo e quantidade. A alteragio da linguagem, descrita
como afasia, diz respeito a incapacidade de articular
corretamente as palavras devido a alteragdes neuronais
referentes ao aparelho fonador, portanto, ocorre uma
incapacidade motora no drgdo fonador.
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08. Em 1920 Freud anuncia sua segunda teoria das pulsées,
propondo um novo dualismo pulsicnal. Considerando esse
contexto tedrico, pode-se afirmar que

_a)"a primeira teoria das pulsdes propunha um dualismo

“ pulsional ente pulsées de vida e pulsdes sexuais.

os estudos de Freud sobre compulsdo & repetigéo
constatam uma forga (além do principio de prazer),
contribuindo para a elaboragao dessa nova teoria pulsional.

ios ¢ = s 5 : "
o £) anogao de compulsdo 4 repeticio foi abandonada junto

4 com a primeira teoria das pulsdes.
nto @) © conceito de histeria de conversao foi fundamental para
ﬁas a formulagdo deste novo dualismo.

e) o conceito de pulsao de morte relaciona-se as pulsdes de
i autoconservagao ou do ego, da primeira teoria das
"y pulsdes.
de

va

Zer

\te,
de
no
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ou

de
do
da
A0

de
0
s

e,
ta
ar

a

09. Deacordo com as classificac@es atuais dos Transtornos
Mentais, a caracteristica essencial do Transtormo Conversivo é a

( a’) presenca de sintomas ou déficit, afetando a fungdo motora
' ou sensorial, associada a fatores psicolégicos, mas que
sugerem etiologia neuroldgica.

b) falsa crenga de estar gravida, associada com sinais
objetivos de gravidez, que podem incluir aumento
abdominal, redugdo do fluxo menstrual, sensagao
subjetiva de movimento fetal.

¢) produgédo ou simulagdo intencional de sinais ou sintomas
fisicos, a fim de assumir, indiretamente, o papel de
enfermo e alcangar a atengdo desejada.

d) perturbacéo episddica de estreitamento da consciéncia,
com comportamentos e movimentos estereotipados,
vivenciados como estando além do controle do individuo.

e) perda de consciéncia, concomitantemente assumindo uma
identidade onde um espirito externo ou entidade entra no
corpo do individuo e assume o controle do
comportamento.

10. Considerando-se a defini¢ao de Bioética, pode-se afirmar:
l. E a parte tedrica da ética que se destina a definigdo de
regras para publicagdo de pesquisas com embrides.

Il. | E a ética aplicada que se ocupa do uso correto das novas
tecnologias, na area das ciéncias médicas e da solugao
adequada dos dilemas morais, por elas apresentados.

ll. E a ética aplicada que se ocupa das relagées
internacionais entre paises do primeiro mundo no que diz
respeito & troca de informagdes sobre pesquisas que
envolvem seres humanos.

IV. E a especialidade da medicina que se ocupa de estudos
tedricos sobre o desenvolvimento da genética molecular
e da geneterapia.

Esta(ao) correta(s)
a) apenas|.

@ apenas Il.

c) apenas lIl.

d) apenas IV.

e) I, MelV.

11. Escreve Freud em 1938, “o paciente produz diante de
nds, com clareza plastica, uma parte importante da histéria
de sua vida, da qual, de outra maneira, ter-nos-ia,
provavelmente, fornecido apenas um relato insuficiente. Ele
arepresenta diante de nos, por assim dizer, em vez de apenas
nos contar”. Freud refere-se ao fenédmeno

a) darenegagio ou desmentida.
b) do recalcamento originario.
¢) da forclusdo.

@ da transferéncia.

e) da reagdo terapéutica negativa.

12. O cédigo de Etica Profissional do Psicélogo, na Resolugao
CFP N°002-87, menciona que o agir ético vai além do pensar
bem e honestamente, exigindo, ao mesmo tempo, que a
consciéncia, que é "uma sintese ativa em perpétua realizagdo”
se manifeste de modo-explicito, através de acoes claras e

visiveis. Assim, qVE& ao psicologo

a) assumir responsabilidade somente por atividades para as
quais esteja capacitado pessoal e tecnicamente.

;‘b) )}desviar para atendimento particular proprio, com finalidade
~lucrativa, pessoa em atendimento ou atendida em
instituicdo com a qual mantenha qualquer tipo de vinculo.

c) participar de movimentos de interesse da categoria que
visem a promog&o da profissao, bem como daqueles que
Ihe permitem promover o bem-estar do cidado.

d) em seus atendimentos, garantir condigdes ambientais
adequadas da(s) pessoa(s) atendida(s), bem como a
privacidade que garante o sigilo profissional.

e) repassar todo material do local de trabalho ao psicologo
que vier a substitui-lo, em caso de sua demissio ou
exoneragao.

13. Considerando a definicdo de interconsultoria em uma
instituicao hospitalar, pode-se afirmar que esta

I- corresponde a uma situagdo, onde os profissionais de
salde ficam impedidos de compartilhar informagdes sobre
0 paciente atendido pela equipe.

Il-  caracteriza uma situagdo onde um profissional atende
ao paciente e seus familiares.

( - tem como objetivo promover avaliagées e discussdes em
-/ grupo, com a equipe que cuida do paciente.

IV="diz respeito, unicamente, a situag3o de supervisdo entre

<~ um profissional e um estagiario/residente.
Esta(do) correta(s)
a) apenas |.
b) apenas|ell.
@ apenas lll.
d) apenas lll e IV,

e) I 1lelV.
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14. Considerando que as ‘manifestacées de dor implicam
grande demanda de atendimento tanto médico, como
psicolégico, pode-se afirmar:

¥ Dor crénica pode ser definida como uma dor recente, de
4 curta duragio com resposta ansiosa.

)I/ Dor aguda pode ser definida como um processo de longa
duragdo (minimo trés meses), com ativagdo de memoéria
da dor.

lll.) Toda dor tem um componente psicogénico e todo grau

* de dorrelaciona-se, para além do grau de lesdo existente,

a representacao psicolégica, familiar, cultural daquele
individuo que sofre.

IV. Dor é uma experiéncia sensorial e emotiva desagradavel,
associada a dano tecidual real ou potencial ou descrita
em termos de dano.

Estao corretas
a) apenaslell

b) apenas e lll.
c) apenasllelll.

d) apenasllielV.

. apenas lll e IV.

15. Para uma eficaz e qualificada insergdo da Psicologia nas
instituices médicas e hospitalares, é importante que o
psicologo considere em suas intervengoes

a) a prioridade do modelo psicolégico sobre as demais
estratégias de intervengao junto aos pacientes e a equipe.

A
_ a etiologia especifica das doengas, relacionando-as,
i sempre, a0s aspectos emocionais.

aimportancia de, inicialmente, o paciente passar por uma
] avaliagdo psicologica para, posteriormente, ser

16. Considerando a situacdo de proximidade de morte de
um paciente terminal, assinale a alternativa correta.

@)O psicologo devera considerar que o que esta em jogo

L/ ndo € apenas contar ou ndo a verdade e, sim, atentar
para a forma de como fazé-lo, priorizando um espago de
continéncia a tristeza ou ao medo da situagéo vivida, |
acompanhando o paciente e sua familia nas necessidades
emergentes. '

/b)/ O psicélogo deve utilizar a forma “padrido” de J
i procedimentos, indicando ao paciente e seus familiares o -
modo correto de enfrentar a situagdo.

4 i s - ops e T {

¢)” O psicologo devera auxiliar a familia a nao falar ao |

paciente, em hipotese alguma, sobre sua verdadeira
situagao.

_ d)" O psicologo devera ter, como unico objetivo de sua
‘ intervengao, o prolongamento da vida do paciente.

e) O conteldo da entrevista com o paciente sera sempre
determinado pelo psicélogo e o tema da morte devera ser

obrigatoriamente abordado. r

o

17. De acordo com as classificagdes atuais dos Transtornos

Mentais, a caracteristica essencial do Transtorno de

Hipocondria é a preocupagao

a) com a possibilidade de vir a ter ou a idéia de ja ter uma
doenga grave, com base na interpretagdo errénea dos
proprios sintomas somaticos.

ei

b) excessiva (apreensiva) com diversos eventos ou
atividades, acompanhada de sensagao de estar com os
nervos a flor da pele, irritabilidade, fatigabilidade e
perturbacdo do sono.

&) persistente e quase delirante com algum defeito imaginario
’ na aparéncia, acompanhada de sinais ou sintomas fisicos
e psicolégicos combinados.
2
d) intensa e persistente com sintomas fisicos que se ?7
manifestam na maioria dos dias por, pelo menos, 6 meses. a

&
@ excessiva com a ingestao de medicamentos que auxiliem
a diminuir ou aliviar sintomas dolorosos e gastrintestinais. b)
¢/

/

18. 0 paciente internado na UTI, além de apresentar um
quadro clinico grave, podera desenvolver algumas patologi- c)
as psicolégicas em decorréncia de sua condicdo atual. Pode-

se afirmar que é(s&o) comum(ns)

{ encaminhado para uma avaliagdo organica. I. Parafilias. d)
d) aimportancia de ter uma visao integradora do processo Il. Depressao.
de adoecer, com base em um modelo tedrico-explicativo .
a respeito da interagdo entre os fenémenos biolégicos, lll. Ansiedade. ‘
sicolégicos e sociais. { . /sf
P 9 ~IV. Delirium.
_€) omodelo tradicional de diagnéstico e psicoterapia visando, V. Ancresia
/ em primeiro lugar, a uma agdo mais curativa do que ’ ’
reventiva.
P Esta(ao) correta(s)
a) apenas |,
b) apenaslell.
c) apenas Il
apenas II, Il e IV.
W
e) LILIILIVeV.
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19. Considere as proposi¢oes sobre normalidade psiquica
associada a doenga organica.

I. Dominio de faculdades previamente adquiridas, sem
retrocessos importantes.

Ii: Devotamento e/ou envolvimento rapido com atividades
-~ prazerosas, mas com alto potencial para conseqiiéncias
dolorosas.

,,JHT Auséncia total de psicopatologia grave e de sérias
anomalias psicolégicas.

(V) Aptidio para experimentar reagdes afetivas com
- flexibilidade para elaborar inevitaveis conflitos e chegar
até solugGes aceitaveis.

V. Sentir-se parte de uma configurag&o social e estar
consciente de suas normas e valores.

Esta(ao) correta(s)

| a) apenas l.

-b) apenastet:-
- ¢) apenas lll e V.

—d)—-apenas eV

@ apenas I, Ill, IV e V.

20. Em relago aos Transtornos Facticios, & correto afirmar que

a)) os sintomas fisicos ou psicoldgicos sao intencionalmente
=/ produzidos ou simulados, com o fim de obter um incentivo
externo.

7 i 5.5 - - % 2
b) os sintomas fisicos ou psicoldgicos nao sdo produzidos
/ intencionalmente, iniciando antes dos 30 anos e

provocando a busca de varios tratamentos médicos.

¢) os sintomas fisicos ou psicolégicos provocam confusio
acerca da identidade pessoal ou adogdo de uma nova
identidade. 5

~d) os sintomas fisicos ou psicol6gicos s3o intencionalmente
produzidos ou simulados, com o fim de assumir o papel
de doente.

}’f os sintomas fisicos ou psicoldgicos provocam intenso
desconforto e se desenvolvem abruptamente, alcangando
0 pico maximo de intensidade em 10 minutos.

21. Considere as seguintes afirmagdes sobre delirium,
assinalando com V, as verdadeiras e com F, as falsas.

(F) A idade avangada ndo é um importante fator de risco
para o desenvolvimento de delirium.

(\)

t

A maioria das causas de delirium situa-se dentro do
sistema nervoso central. -
E um comprometimento da consciéncia, geralmente visto
em associagdo com comprometimentos globais das
fungdes cognitivas.

(y)

(F) Classicamente, o delirium tem um inicio lento (de
semanas ou meses), um curso longo e estavel e uma
melhora demorada, mesmo quando o fator causal é

identificado.

Reagdo desnorteada, intranqiila, confusa, desorientada,
associada com medo e alucinagdes.

()

A seqliéncia correta é

/,@ F-V-V-F-F

b) V-F-F-V-F,

c) V-F-V-F-VW

22. Considere as seguintes afirmac6es sobre as pessoas
infectadas pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV).

@Z’acientes com infecgdo por HIV podem ter quaisquer dos

_/transtornos de ansiedade, mas s3o, particularmente
comuns, o transtorno de ansiedade generalizada,
transtorno de estresse pés-traumatico e transtorno
obsessivo-compulsivo.

Resultado positivo no teste sorolégico para o HIV indica
que a pessoa esta infectada, mas que ndo é capaz de
propagar a doenga, portanto, ndo & fundamental a
indicagdo de acompanhamento psicoterapico individual
nem grupal,

P4

(.

Fatores de risco para o suicidio, em pacientes infectados
com HIV, sdo: ter amigos que morreram de AIDS,
recaidas, dificeis questdes sociais relacionadas a
homossexualidade, apoio social e financeiro inadequados
e presenga de deméncia ou delirium.

Esta(3o) correta(s)

a) apenas|.
b) apenas .
@apenas 111, %
d) apenaslelll.

e) I lell

OTF ST
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23. Considerando que, no contexto hospitalar, a entrevista
também é instrumento fundamental de trabalho do psicélogo,
avalie as afirmagdes, assinalando a INCORRETA.

dhenod b~ b Y

a) A entrevista ndo é uma técnica Unica. Existem varias
formas de efetiva-la, conforme o objetivo especifico da
entrevista e a orfentacao do entrevistador,

b) O resultado de uma entrevista depende, largamente, da
experiéncia e da habilidade do entrevistador, além do
dominio da técnica.

@ A entrevista clinica de livre estruturacao & assim
denominada, por que o entrevistador tem clareza de seus
objetivos, de que tipo de informagdo é necessario para
atingi-los, de como essa informagdo deve ser obtida,
quando ou em que seqléncia, em que condigGes deve
ser investigada e como deve ser considerada,

d) A entrevista de triagem tem por objetivo principal avaliar
a demanda do suijeito e fazer um encaminhamento.

e) Para levar uma entrevista a termo, de modo adequado, o
psicdlogo deve ser capaz de estar presente, inteiramente
disponivel para o outro naquele momento, e poder ouvi-
lo sem a interferéncia de questdes pessoais.

24. Tomando como referéncia o Cédigo de Etica Profissional
do Psicélogo, considere as afirmagdes, com relagao ao sigilo
profissional. Assinale com V, as verdadeiras e com F, as
falsas.

(V) O sigilo protegers o atendido em tudo aquilo que o
Psicélogo ouve, vé ou de que tem conhecimento, como
decorréncia do exercicio da atividade profissional.

( F) O psicélogo podera remeter, quando julgar conveniente,
informagdes confidenciais a pessoas ou entidades que

25. O Psicélogo ligado a equipe de transplante p
acompanhar o paciente e seus familiares antes e ap¢
procedimento, com atuagdes especificas em cada f:
Considere as seguintes afirmagdes sobre esse tema.

l.) Certos pacientes demonstram sentimentos de angus
</ de culpa quando sabem que o doador era crianga
adolescente. Nesses casos, o psicélogo deve lembrs
de que a morte ndo seria evitada caso seus drgios
fossem doados.

; I I,;' O periodo de espera entre a selecdo parao transplan

‘o fransplante, propriamente dito, é muito estressante, |
,sendo raro o surgimento de sintomas de ansiedad
1depressdo. Paciente e familiares tém que encare
'desafio de estarem preparados tanto para a morte co
para a vida.
lll.] Oferecer ao candidato a transplante e aos seus familia
~" 0 minimo de informagdes sobre o procedimento
transplante é um dos pilares da assisténcia exitosa
fase pré-operatéria.

IV. Alguns pacientes acreditam que o érgio transplantad
capaz de influencig-los psicologicamente, como se
tragos psicolégicos do doador também fosse
transplantados ao receptor.

Esta(&o) correta(s)
a) apenas |.

b) apenas e lll.
C) apenas |l

d) apenasillelV.

apenas |, ll e IV. 4

=

ndo estejam obrigadas ao sigilo por Codigo de Etica. 726, Pessois que tentam ou cometem suicidio sao pessos

(V) O sigilo profissional protegera o menor implbere ou
interdito, devendo ser comunicado aos responsaveis o
estritamente essencial para promover medidas em seuy
beneficio.

(F) £ permitido aos Psicélogos utilizar meios eletrdnicos de

registro audiovisual mesmo que o paciente nao esteja
informado da utilizagdo desses recursos.

de fato delituoso e a gravidade de suas conseqiiéncias

ﬂvivendo sob tensdo e que expressam de modo agudo se

padecimento. Psicélogos e outros profissionais da 4rea ¢
satde mental devem se desfazer de idéias equivocadas er
relagdo ao suicidio. Considere as seguintes afirmagées sobr
o tema.

l. Presenga de Transtornos Mentais aumenta o risco d
- suicidio.

Il. Questionamentos sobre suicidio, podem induziro pacient

( Y) A quebra do sigilo s6 sers admissivel, quando se tratar f = a cometé-lo.
|

para’o Psicologo, o imperativo de consciéncia de

' Para o préprio atendido ou para terceiros puder criar (
denunciar o fato.

A seqliéncia correta ¢
a)V-V-V-F.F

@V-F-V-F—V.

OV-V-F.V-F
d F-F-V-F-vy

Il. Doengas organicas incapacitantes e lesges desfigurante:

relacionam-se a uma maior taxa de suicidio,

\g\/. Ameaga de suicidio é apenas manipulagio.

Esta(do) equivocada(s) U

apenas |. i

f

b)

b) apenaslell. : (‘7/
72\ c)

@aﬁeﬁﬁsﬂ-e-w

d)}—apenas-H-i-e V.- j/
AE-FeF-¥ui L ©)apenasiite v 4
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27. A psicoterapia de Apoio (PA) é um modelo eclético de
psicoterapia, largamente utilizado em instituicées. Sobre essa
modalidade de tratamento € correto afirmar que

p

/al)'"o foco das intervengdes do terapeuta é trazer, 2
~ consciéncia do paciente, impulsos e desejos rechagados
e reprimidos, para fortalecer o ego.

b) a PA objetiva a corregdo de problemas psicopatoldgicos
ou déficit adquiridos em etapas anteriores.

@o foco de intervengao é no aqui e agora, estimulando-se
os relatos de eventos recentes mais significativos.

d) o objetivo é orientar o paciente a expressar-se liviemente
e sem censura quanto a sentimentos, pensamentos,
fantasias e sonhos, sem prejuizo sobre sua relevancia ou
significado.

e) ofoco das intervengdes é nao facilitar que o paciente veja
o terapeuta como um “espelho” de si mesmo nem
encoraja-lo a se identificar com o terapeuta.

28. Correlacione as colunas:

1- Local destinado ao atendimento de pacientes,
primordialmente para diagnéstico e tratamento, através
de execugdo de agdes de promogdo, prevengao,
recuperagao e reabilitagao dirigidas ao individuo, a familia
e ao meio, quando constatada a ndo-necessidade de
internag3o.

2- Local destinado ao atendimento diagnostico de tratamento
de pacientes acidentados ou acometidos de mal subito,
com ou sem risco iminente de vida.

3- Local destinado a receber pacientes que necessitam de
assisténcia médica e de enfermagem por 24 horas, em
regime de internagao.

4- Local destinado a receber pacientes em estado grave,
com possibilidades de recuperagdo, exigindo
permanentemente assisténcia médica e de enfermagem
(diuturnas), além da utilizagdo eventual de equipamento
especializado.

5- Lugar onde se expdem ou guardam os cadaveres que
vdo ser autopsiados (necropsias) ou identificados por
familiares ou conhecidos.

({S) Necrotério

.(3) Enfermaria

,(/L) Ambulatério

(Li) Unidade de Terapia Intensiva
(/) Pronto Socorro

A seqliéncia correta é
a)5-2-3-4-1.
b) 1-4-2-3-5, ‘

€) 4-5-2-1-3

29. Ideagao, gestos e tentativa de suicidio s3o fenémenos
cada vez mais crescentes na drea da Salde Mental. Vérios
aspectos devem ser considerados para detectar a
possibilidade de riscos de suicidio. Assinale verdadeira (V)
ou falsa (F) em cada uma das afirmagdes a seguir.

() Sempre que se deparar com um paciente deprimido,
cronicamente ansioso e hostil, desmoralizado e sem
perspectivas, deve-se investigar detidamente o risco de
suicidio.

(ﬁf) Altos niveis de esperancga e altas habilidades de
resolugdo de problemas sdo fatores de risco para o
suicidio.

(C) Jovens sem Transtorno de Humor que‘se mostram
violentos, agressivos e impulsivos podem éstar
propensos ao suicidio durante conflitos com a familia ou
com seus pares.

(F) Tragos autodestrutivos e impulsivos, emprego estavel,
separagdes recentes e género masculino sdo fatores
., minimizadores do suicidio.

(\/) Fatores predisponentes ao suicidio incluem perda de
status frente a seus pares, término de um romance,
dificuldades escolares, desemprego, luto, separacgio e
-rejeigao.

A seqiiéncia correta é

A\f,:f,-.v, v

b) V-F-F-F
) F-V-F-V
d F-F-V-F-

W B W

A& SN s

e) F -

UFS N
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30. Ha uma série de fatores terapéuticos na situaczo de atendimento psicoterapico grupal,
que podem ser aproveitados para a resolugéo dos mais diferentes problemas. Assinale com
V as afirmagées verdadeiras relacionadas a esses fatores terapéuticos e comF, as afirmacgoes
falsas.

() Estabelecimento de uma hipétese psicodinamica individual explicativa do problema
principal ou do foco, que faz sentido aos pacientes, a quareles respondem positivamente
€ que orienta as intervengées do terapeuta.

(V) A catarse, pela possibilidade de obter alivio pela ventilagao de emocses.
(\/) O tratamento de temas ou problemas existenciais auxilia as pessoas a lidar com eles.

() Dessensibilizagdo sistematica (exposi¢ao gradual in vivo, exposigdo em imaginagao
etc.) com o objetivo de remover defesas patolégicas.

(\/) A percepgdo de outras pessoas com os mesmos problemas e se sentindo melhor,
desperta nos pacientes mais esperanga em ultrapassar suas dificuldades.

-

A seqiiéncia correta &

BY ¥~ = F s N F
@_F";VTVD S
d)F-F-V-V-F-
) £ . N :\
) E ‘li Vo E -\

31. Avalie as seguintes afirmagées sobre a pratica do Psicélogo no contexto hospitalar.
Assinale com V, as verdadeiras e com F, as falsas.

(F) Cabe ao psicologo aguardar o pedido das equipes na sua sala, submetendo-se as normas
e rotinas das unidades.

( V) A postura do psicélogo no seftting hospitalar deve ser flexivel, utilizando-se dos recursos
disponiveis, adaptando-se de forma inteligente e racional, respeitando limites e fazendo
valer os seus, dentro de um clima de cordialidade.

(F) O essencial nas tarefas do psicologo, desenvolvidas no hospital, € 0 mesmo daquele
que exerce suas atividades em um consultério particular, isto é, avaliar personalidade,
modificar comportamentos, buscar as raizes dos problemas nas relagdes infantis, ter
acesso a familiares e a outros profissionais, entre outras.

(\/) Sem preterir de profundidade nem de qualidade, a abordagem do psicélogo, no hospital,
deve ser focal, visando a aspectos relacionados com a doenga, dificuldades adaptativas
a instituigdo hospitalar, ao processo do adoecer, aos meios diagnésticos.

(V) Desenvolver a atividade de psicélogo, em um hospital, significa circular pelo hospital,
conhecer in loco o trabalho de seus colegas de equipe, compreender as rotinas, os
horarios, atender ao paciente em seu quarto ou andar.

A seqliéncia correta é
= ISRV VAT e e

B) V-F-F-V-vV.

Q) F-F-V-F-V
d F-F-V-V-F
7N
F-V-F-V-V.
\
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32. Considerando uma situagéo de entrevista inicial, analise
as afirmativas:

)/f Caracteriza uma situagao onde o terapeuta devera -

exercer, invariavelmente, uma posigZo interpretativa, uma
vez que tal situagdo de entrevista caracteriza a neurose
transferéncia descrita por Freud.

{ @ Caracteriza uma situagio onde serdo discutidos e
./ combinados os aspectos referentes ao contrato
psicoterapéutico.

i) Caracteriza uma situagado onde o terapeuta devera estar
./ atento aos aspectos motivacionais e 4 demanda
terapéutica do paciente.

/W. Caracteriza uma situag&o na qual, segundo o referencial
psicanalitico, o terapeuta somente informara ao paciente
dados previamente estabelecidos, como nimero de
sessbes e perjodo de duragdo do tratamento.

V) Caracteriza uma situagdo onde, a partir de um ou mais

7 encontros, terapeuta e paciente estabelecem as
combinagdes necessdarias a seqiéncia do tratamento
propriamente dito.

Estéo corretas
a)—apenas-l-e-Hl.

b) —apenastetV:
c)—apenas-;H-e- V.-~

apenas I, lll e V.

e) apenasIVeV.

33. As seguintes afirmativas sao referentes a uma situagéo
de atendimento psicoterapico de  emergéncia.

@ A psicoterapia de emergéncia é um método de tratamento

para sintomas ou desadaptagdes que exigem alivio o mais
rapido possivel, devido a sua natureza perigosa ou
destrutiva.

Il. O principal, em um atendimento de emergéncia, é
propiciar as condigfes necessarias para que o paciente
- cologue sua problematica.

I Considerando o estado do paciente, o psicélogo deve
recusar-se a ouvi-lo para ndo aumentar seu estado de
angustia.

L‘tf. O manejo da transferéncia é uma das questdes mais

¢ ,complexas no atendimento s emergéncias. O terapeuta

deve estar atento ao papel da transferéncia e domina-la
desde o primeiro momento do contato com o paciente.

\/ As manifestagdes transferéncias sdo repeticdes exatas
do que ocorreu no passado do paciente e, assim, devem
ser desconsideradas pelo psicdlogo na situagdo de
urgéncia.

Estao corretas

a) apenas|, lleV.
Bi-apenas-ittetv:
-&)—-apenas-tHetV:-
-d)}—apenas-H-e-V:-

‘:E) apenas |, Il e IV.

34. Considerando as seguintes patologias - Neurose, Psicose
e Perversdo - pode-se relacionar, respectivamente, seus
principais recursos defensivos:

a) desmentida, forclusdo e recalcamento.

recalcamento, forclusdo e renegaqéo.'
cr—forctusaorinteteetuatizacdoerenegagio—.
d) renegac3o, forclusdo e recusa.

- &) recalcamento, fobia e somatizagéo.

35. Em relagdo a adolescéncia, € INCORRETO afirmar:

a) E uma crise vital como o s3o tantas outras ao longo da
evolugdo do individuo.

@ E o perfodo do desenvolvimento humano no qual surge a
sexualidade.

¢) E um momento evolutivo assinalado por um processo de
organizagdo ou estruturagdo do individuo.

d) E um complexo psicossocial assentado em uma base
biolégica.

e) Pode ser caracterizada como uma etapa na qual se busca
pautas de identificag@o no grupo de iguais

36. Assinale a alternativa que apresenta a dinamica de um
processo de luto descrito por Freud.

Contrap&e-se ao descrito no processo de melancolia. No
luto, € o mundo que se torna pobre e vazio; na melancolia,
€ 0 ego que se torna pobre e vazio.

Refere-se a um aumento de investimento no mundo
externo, com exagerada capacidade de adotar um novo
objeto de amor.

Refere-se a uma situagzo de dor psiquica que somente
ocorre perante a morte de uma pessoa importante na vida
do sujeito enlutado.

QY’Assemelha—se ao processo descrito na melancolia, uma
< vez que, em ambos, ocorrem sentimentos intensos de
desvalia e expectativa delirante de punigao.

e) Contrapde-se ao descrito no processo de melancolia. No
luto, é o préprio ego que se torna vazio; na melancolia, &
o mundo que se torna pobre e vazio.

OFSs™
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37.0 psicologo hospitalar, em seu trabalho com o paciente,
devera considerar diferentes tipos de relagso.

l.  Paciente consigo mesmo — personalidade, necessidades,
mitos e fantasias.

Il. Pessoa com a pessoa (quem ¢ o paciente e quem é o
cuidador) sexo, idade, procedéncia, costumes.

1. Paciente com o processo de adoecer e com a situagdo
da hospitalizagso.

IV. Paciente com grupos — seu grupo familiar, a equipe
multiprofissional, o grupo de outros pacientes,

Esta(ao) correta(s)
a) apenas|lell.
b) apenas Il

C) apenaslie|V.
d) apenasliie IV,

@ LI e V.

38. O conceito de narcisismo, na psicandlise, refere-se:
a) aum momento caracteristico do final da adolescéncia.

b) a uma patologia relacionada as fantasias originarias do
sistema inconsciente.

@ a uma etapa do desenvolvimento libidinal, situada entre o
auto-erotismo e as relagdes de objeto.

d) ao agente psiquico responsavel pelo recalcamento.

e) ainstancia psiquica responsavel pela auto-observagio e
consciéncia moral.

39.Considerando as principais escolas de psicopatologia,
pode-se afirmar;

| Paraa psiquiatria descritiva interessa, fundamentalmente,

' a forma das alteragdes psiquicas, a estrutura dos
4 sintomas, aquilo que caracteriza a vivéncia patolégica

/ como sintoma mais ou menos tipico.

. No enfoque comportamental, o homem é visto como ser

\ dominado por forgas, desejos e conflitos inconscientes.
lll. Para a psiquiatria dindmica, interessa a descrigdo da
vivéncia, a repeticao que confirma dados estatisticos da

freqliéncia de determinados sintomas, previamente
descritos.

% Na visao psicanalitica, o homem & visto como um conjunto

de comportamentos observaveis, verificaveis, regulados
por estimulos especificos e gerais.

o

Esta(ao) correta(s)
: ' apenas [
5 apenas-l--

C) apenas|elll.
d) _apenas e v
—8) L l-lHe V.

40. S3o niveis essenciais para a atuagao do psicélogo ¢
hospitais:

1. Psicoterapéutico
e Psicoantropolégico
lll. Psicoprofilatico
)3/. Psicofarmacolégico

V. Psicopedagégico

Estdo corretas
a) apenaslell.

b) apenaslie IV.

.@ apenas lll e IV,

d) apenas i, life V.

@ apenas |, llle V.
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Agora vocé pode estar aqui, tambem!

01 c 21
02 C 22 D
03 B 23 Cc
04 Cc 24 B
05 A 25 E
06 D 26 Cc
07 E 27 Cc
08 B 28 D
09 A 29 A
10 B 30 C
11 D 31 E
12 B 32 D
13 C 33 E
14 E 34 B
15 D 35 B
16 A 36 A
17 A 37 E
18 D 38 C
19 E 39 A
20 D 40 E
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