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Processo Seletivo
Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional em Saude 2014

CADERNO DE PROVA

Dia: 02 de fevereiro de 2014

Prova : 39-Psicologo - Residencia Multiprofissional em Saude do Idoso

Leia com ateng¢do:

0l. S6 abra este caderno apdés ler todas as 1instrugdes e, quando for
autorizado pelos fiscais de sala.

02. Confira seus dados pessoais no quadro abaixo.

03. A prova terd duracdo de 3 horas; O(a) candidato(a) sb6 poderd ausen-
tar-se da prova apds transcorridas 1h30.

04. Autorizado o inicio, verifique se este caderno contém 40 questdes e
se a prova condiz com a opgdo escolhida.

05. Todas as questdes desta prova sdo de multipla escolha, apresentando
como resposta uma alternativa correta.

06. Assinale a resposta de cada questdo no corpo da prova e, sb6 depois,
transfira os resultados para a Folha de Respostas.

07. Confira, na sua Folha de Respostas, todos os seus dados impressos.

08. Para marcar a Folha de Respostas, utilize caneta esferografica de
cor azul ou preta. A marcacdo é definitiva, ndo admitindo rasuras e,
em nenhuma hipdtese, ela serd substituida.

09. N&do risque, nédo amasse, ndo dobre e ndo suje a Folha de Respostas,
pois isso poderéd prejudica-lo(a).

10. N&o seréd permitido ao candidato(a) levar consigo a prova, a mesma deve
ser entregue juntamente com a Folha de Respostas aos fiscais de sala.

11. Os fiscais nédo estdo autorizados a emitir opinido, nem a prestar
esclarecimentos sobre o contetdo da prova. Cabe tUnica e exclusiva
mente ao candidato interpretar e decidir.

12. A comissdo do Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional em Satde do IMIP, deseja a todos uma boa prova.
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= As questdes 1 a 20 sdo referentes a prova Espeaeifie SAUDE COLETIVA.

1. Quais dos sistemas de informagdes abaixo podem seilizados pelas equipes de
saude para monitoramento de criancas de baixo peso?

SIAB e SIA
SIAB e SIM
SIM e SIA
SIAB e SISVAN
SIM e SINAN

moowp

2. Qual das opcbes abaixo ndo se constitui um dos dmios da atencdo primaria a
saude?

Longitudinalidade

Integralidade

Coordenacéo do cuidado
Orientacao familiar e comunitaria
Fragmentacédo da assisténcia

moowp

3. O momento do planejamento onde sé@o estabelecidas conexdes entre as causas e
consequéncias dos problemas abordados é:

Momento situacional

Momento normativo

Momento explicativo

Momento estratégico

Nenhuma das respostas anteriores

moowp

4. Qual o instrumento de gestdo que vem sendo utilizadpara monitoramento do
desempenho do sistema dos servi¢os de saude:

Pacto da atencéo béasica
Programacéo pactuada integrada
Indicadores da atencao basica
Pacto de Gestéo

Nenhuma das respostas anteriores

moowp

5. A Promogé&o da Saude tem como um de seus compaesre Educacdo em Saulde. Sao
acles de Promocédo da Saude, EXCETO:

Reunido com grupos de hipertensos e diabéticos.
Orientacao sexual para adolescentes nas escolas.
Vacinacao de contactantes de caso de sarampo.
Orientacdo a gestante quanto a amamentagao.
Orientacao de atividade fisica na Academia da @idad

moowp




IMIP

INSTITUTO DE MEDICINA INTEGRAL PROF° FERNANDO FIGUE IRA - IMIP
Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional e m Saude do Idoso
Categoria Profissional: PSICOLOGIA
FEVEREIRO/2014

6.“Processo de capacitagdo dos individuos e comuaites para assumirem um maior
controle sobre os fatores pessoais, socioecondmi@msambientais que afetam a saude,
tornando-os aptos a analisarem sua realidade, de mo a propor alternativas que
melhorem sua vida dentro do contexto e o ambientende eles vivem, de modo a controlar
riscos e danos a sua saude”.

Podemos afirmar que a definicdo anterior retratd pincipio da promocéao de saude:

Intersetorialidade

Educacdo em saude
Empoderamento

Reorientacao dos servigcos de saude
Participacéo social

moow»

7. No modelo de vigilancia a saude, a razdo dos ftis registrados no Sistema de
Informacéo de Mortalidade (SIM) e no Sistema de irdrmacado da Atencao Bésica (SIAB),
em um municipio com 100% de cobertura da Estratégi®alde da Familia, deve ser igual
a

1

>1

<1

0

Nenhuma das respostas anteriores.

moow»

8. Relacione a coluna abaixo com as definicdes cgeecompletam:

1. Controle Social
2. Equidade

3. Integralidade

4. Acolhimento

5. Intersetorialidade

() Acdes de promocdo, prevencao e recuperac@ainize, bem como acdes de vigilancia
epidemioldgica, sanitaria e ambienta.l

() Acbes comunicacionais, ato de receber e canpppulacdo que procura os servigos de
saude, dando respostas adequadas a cada demanaoempercurso da busca (recepcao,
clinica, encaminhamento externo, retorno, remarcagciita).

( ) Participagdo dos usuarios na gestdo do SU® f6euns oficiais séo as Conferéncias e 0s
Conselhos de Saude.

() Um maior valor de financiamento das acdes &s$gifis para 0s municipios de menor
IDH.

() Articular véarios setores da sociedade em gaainelhoria da sadde da populacao.

Marque a alternativ€ ORRETA:

A.1:2:3:45 B.5;3:1;4;2 C.3:4:1;2,5 D34:2;5 E.2:3:45:1
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9. Em relac&o ao Sistema Unico de Salde (SUS) NAQaéreto afirmar:

10.

11.

12.

13.

Tem como legislacéo basica as Leis 8.080 e 8.142%9@.

O controle social consta como um dos seus prireipidiretrizes.

Seus recursos financeiros tém fontes diversas edefositados em conta especial
(Fundos de Saude), em cada esfera de atuacédo, imentados sob fiscalizacdo dos
respectivos Conselhos de Saude.

Exclui a participagdo da iniciativa privada mesma@ampo 0s servigos publicos sao
insuficientes para garantir a cobertura assisteagapulacao.

Executa acdes e servigos de acesso universalitégioaé gratuito

O objetivo da Emenda Constitucional n°® 29 foi:

moowy

Regulamentar a descentralizacdo da gestao da Atémgéaria a Saude;
Aprovar o Pacto pela Saude;

Assegurar o financiamento das acdes e servicoicpélue saude;
Regulamentar a regionalizagcéo da assisténcia &saud

Fortalecer o Programa de Agentes Comunitarios ddeSao Nordeste.

Dentre as a¢des desenvolvidas pelas equipesEdtratégia Saude da Familia, relativas
ao controle da tuberculose, NAO SE APLICA:

mo owp

Solicitar pesquisa de BK no escarro;

Buscar os sintoméaticos respiratorios;

Referenciar todos os casos diagnosticados de tilbsec para o servico de referéncia
especializado;

Notificar todos os casos a Secretaria Municipebdéde

Realizar tratamento supervisionado.

NAO se considera um dos principios organizatigodo SUS:

moowy

Participacao social
Centralizacao
Comando unico
Regionalizac&o
Hierarquizacéo

S&o medidas de prevencéo terciaria, EXCETO:

moowy

Proteses e oOrteses
Fisioterapia
Reabilitacao
Terapia Ocupacional
Evitar sequelas
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14. A definicdo de territorio utilizada no processode organizacdo local da Estratégia
Saude da Familia deve ser compreendida como:

A. Um espago onde encontramos os trés niveis de atarggide.

B. Um espaco dindmico, “vivo”, em processo de cogéine reconstrugéo.
C. Uma area com indicadores epidemiolégicos homogéneo

D. Uma area delimitada por caracteristicas geograficasantes.

E. Nenhuma das respostas anteriores.

15. Sobre as caracteristicas do processo de trabalkas equipes da Estratégia Saude da
Familia, assinale “C” nas alternativas corretas e E” nas erradas e em seguida assinale a
alternativa CORRETA.

( ) I. Promover a assisténcia resolutiva a demasggantanea e o primeiro atendimento as
urgéncias por meio do acolhimento com escuta dreadid.

() ll. Planejar acdes que promovam assisténaaagpaos grupos de risco.

() lll. Responsabilizacdo sanitaria para corndéviduos / familias de um determinado
territério definido.

() IV. Realizar planejamento em saude sem pdskites para readequacdes.

( ) V. Promover uma atencéo integral, continuegarizada.

Estdo CORRETAS apenas:

A LIV, V

B. I IV,V

C. LIV

D. I, IV, V

E. Nenhuma das respostas anteriores.

16. Segundo a OPAS (2005), os componentes que cteazam um Sistema de Saulde
baseado na Atencdo Primaria & Saude (APS) séo:

() Acesso e cobertura universal; atencdo integrahtegrada; énfase na prevencdo e na
promocdao; orientacdo familiar e comunitaria; orgagéio da gestédo otimizadas.

() Intersetorialidade; participagdo; sustentdhde; solidariedade e enfoque na doenga.

() Acesso universal; territorializacdo; cadastnatmeindividual, politicas e programas
centralizadoras.

() Politicas e Programas que estimulem a equidpdeeiro contato; recursos humanos
adequados; sustentéveis e agdes intersetoriaigmfmmues comunitarios.

Assinale a alternativa CORRETA:

, F
, F
,F
.V
a das respostas anteriores.

z<<mn<
STIM<<L
cn<<m

moow»
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17. Constituem antecedentes histéricos da Saude €wva, EXCETO:

OCoOow>»

E.

Medicina Social.

Medicina Preventiva.

Medicina Baseada em Evidéncias.

Policia Médica na Alemanha, Medicina Urbana na gaanMedicina da forca de
trabalho na Inglaterra.

Movimento da Reforma Sanitaria no Brasil

18. A frequéncia de casos novos de uma determinadaenca, ou problema de salde,
oriundos de uma populagéo sob risco de adoecimenem longo de um determinado
periodo de tempo, denomina-se:

moow2>

Morbidade.
Incidéncia.
Letalidade.
Prevaléncia.
Transmissibilidade.

19.0 Pacto pela Vida (2006) € o compromisso entre ossgores do Sistema Unico de Salde
em torno de prioridades que apresentam impacto sobra situa¢do de saude da populacao
brasileira. Estdo entre as prioridades pactuadas, XCETO:

moow2>

Saude do idoso.

Controle do cancer do colo de utero e da mama.
Fortalecimento da atencao bésica.

Promocéao da saude.

Reducéo da mortalidade por acidentes de transito.

20. Considerando que as Redes de Atencdo a Saudé\§R sdo arranjos organizativos de
acdes e servicos de saude que buscam garantir acigralidade do cuidado (MS/ 2010).
Assinale a alternativa ERRADA:

A.

A Rede Cegonha é uma rede de cuidados que assaguraulheres uma atencao
humanizada a gravidez, as crian¢cas um nascimegtocse aos homens 0 acesso as
unidades de saude no terceiro turno.

Sao diretrizes da Rede de Atencao Psicossocidhaeéam servigos de base territorial e
comunitaria, diversificando as estratégias de clddaom participagdo e controle social
dos usuarios e de seus familiares.

Séao consideradas redes prioritarias pelo Ministdsiccalude: Rede Cegonha, Rede de
Atencdo as Urgéncias e Emergéncias e a Rede deast@&sicossocial.

Sédo componentes e interface da Rede de UrgénaieegEncias (RUE): SAMU 192,
Atencdo Domiciliar e leitos de retaguarda.

A Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia tenp comm de seus objetivos

desenvolver ac¢des de prevencao de deficiénciadanrzcia e vida adulta.
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= As questdes 21 a 40 sdo referentes a prova Espeaifile_Psicologia.

21. Em 1995, pesquisadores da Universidade Yale snBstados Unidos, decidiram estudar,
por meio de ressonancia magnética, o encéfalo dddsmlos que haviam voltado do Vietna,
cerca de vinte anos antes, com problemas de memdriAo mapear o cérebro dos
veteranos, bingo! Descobriram que todos eles apregavam o hipocampo, a parte daquele
orgao responsavel pela lembranca de experiénciasgseais importantes, com um tamanho
muito menor do que o normal. A revelacdo dos cierdias americanos abriu caminho para
entender um dos maiores mistérios no campo dos pre@mas mentais. Segundo a
Associacao Psiquiatrica Americana, o problema atirgydois em cada 1 000 individuos no
mundo todo (Rev. Superinteresante, 2012). Sobre @snstornos dissociativos, marque a
alternativa INCORRETA:

a) O sintoma chave da Amnésia Dissociativa é apamidade para recordar informacdes ja
armazenadas na memoria do paciente. As informagipgecidas dizem respeito geralmente a
um evento estressante ou traumatico na vida d@gess entanto, a capacidade para aprender
novas informagBes € mantida. Por sua vez, o enfpgieanalitico consiste em considerar a
amnésia primariamente como um mecanismo de defesajual ocorre uma alteracdo da
consciéncia, como um modo de lidar com um condlitmmcional ou um estressor externo.

b) A amnésia dissociativa pode assumir varias fernjd) amnésia localizada, o tipo mais
comum, caracterizada por uma perda de memoriagsasgontecimentos de um curto periodo
de tempo (de horas a alguns dias); (2) amnésiaaeraela, a perda de memadria para todo um
periodo de experiéncias de vida; (3) amnésia galetaracterizada pelo esquecimento de cada
evento sucessivo a medida que ocorre, embora enac@steja claramente alerta e consciente
do que estd acontecendo no ambiente naquele magmer{) amnésia continua, (também
chamada de amnésia sistematizada), uma incapacidiederecordar apenas alguns
acontecimentos durante um curto periodo de tempo.

¢) O numero médio de personalidades no TranstolissobBiativo de Identidade,situa-se na
faixa de 5 a 10. Com frequéncia, apenas 2 ou 3peéasonalidades estdo evidentes no
diagnéstico, sendo as demais identificadas no dercalo tratamento. A transicdo de uma
personalidade para outra é subita, frequentemeataatica e geralmente ha amnésia, durante
cada estado de personalidade, para a existéncidemagis ou para eventos que ocorreram
quando predominava outra personalidade.

d) Com relacgdo a etiologia do Transtorno de deepatizagdo, pode-se afirmar que: ele pode
ser causado por doenca psicologica, neuroldgica sistémica e queexperiéncias de
despersonalizacdo tém estado associadas a epikejpsiaes cerebrais, uso de drogas, privacao
sensorial e traumatismo emocional.

e) No Transtorno dissociativo de identidade, padeadirmar que eventualmente as
personalidades podem ter consciéncia de algumaeowdhs as demais em graus variados,
podendo experimenté-las como amigas, companhairagieersarias. Muito frequentemente,
as personalidades tém seus préprios homes e unzedamalidades tende a ser dominante, a
personalidade hospedeira é a que se apresentdrgmaento e leva o nome legitimo do
paciente. Ela tende a ser deprimida e ansiosa.
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22. A personalidade assemelha-se a um perfume deatjdade: quem o usa é o Unico que o
nao sente.”(Gilbert Cesbron). Sobre os Transtornosde Personalidade, assinale a
alternativa INCORRETA:

a) No transtorno de personalidade borderline, h4 paurdo global de instabilidade dos
relacionamentos interpessoais, da autoimagem etuackn impulsividade. H&4 um esforco
frenético em evitar uma situacdo de abandono realimaginario, com padrdo de
relacionamentos interpessoais instaveis, caraathy®& pela alternancia entre idealizacao e
desvalorizacéo.

b) No transtorno da personalidade obsessivo-colinpilba restricdo emocional, tendéncia a
ordem, teimosia, com padrado global de perfecciomisrimflexibilidade. Diferente do transtorno
obsessivo-compulsivo (TOC), que apresenta, alémidigss obsessivas e acfes compulsivas,
ritualizacdo crbnica dos mesmos, o0 transtorno daopalidade obsessivo compulsiva néo
apresenta ritualizacdo crénica, mas tendéncia geliaipeza, ordem, conquista de perfeicao,
gue limitam e prejudicam diretamente suas relagiiegessoais.

c) Dentre os Transtornos de Personalidade sem @sgpacificacdo (SOE), encontramos o
Transtorno de Personalidade Depressiva, que cazacte por tragos que permanecem por toda
a vida e que se encaixam no espectro depressimopoaca alegria de viver, tendéncia a ser
solitarios, pessimistas, autodepreciativos.

d) No transtorno de personalidade histridbnica, &ss@as sdo excéntricas, excitaveis,
emocionais, dramaticas, extrovertidas. Na maioris @¢asos, ha oscilacdo entre picos
depressivos, que duram, em média, de 2 a 6 mepEssemaniacos, também de duracdo média
de 2 a 6 meses, oscilacao que denota alto graecgssidade de chamar atencao.

e) Apresentacdo de pensamento magico, crencasdsizateias de referéncia, desconfianga e
aparéncia ou comportamento esquisito sdo algungriésios diagndsticos do Transtorno da

Personalidade Esquizotipica.
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23. Marcos foi contratado para trabalhar em um CAPS emRecife, soube que ficara
responsavel pelo grupo de idosos que apresentam Tisdornos Esquizofrénicos. E
indispensavel que ele saiba a alternativa CORRETA:

a) A desorganizacdo do pensamento é defendida lgonsaautores como o aspecto mais
importante dd&squizofrenia. Quanto ao discurso, a pessoa pode apresentaratdiesnento”

do pensamento ou "associac¢des frouxas”, e as tasguzdem nao ter relagdo alguma com as
perguntas. Raramente, nos casos mais graves,uwstiqguode estar desorganizado de forma téao
severa que é praticamente incompreensivel e smelbsea afasia.

b) Na esquizofrenia os comportamentos motoresératals podem chegar a um grau extremo
de completa falta de consciéncia (estupor cataiinimanutencdo de uma postura rigida e
resisténcia aos esfor¢cos de mobilizacdo (rigideéat@aica), resisténcia ativa a instru¢cdes ou
tentativas de mobilizacéo (negativismo catatdniadh¢céo de posturas inadequadas ou bizarras
(postura catatbnica), ou excessiva atividade matena proposito e ndo estimulada (excitagao
cataténica).

¢) Embora a catatonia tenha sido historicamentecasta dEsquizofrenia os sintomas
catatdnicos séo inespecificos e podem ocorrer ¢érasowanstornos mentais.

d) O embotamento afetivo estd ausente, sintomdivmsjue inclui a dimensdo psicotica da
esquizofrenia, é caracterizado por crencas errOreaderpretacdo falsa de percepgbes ou
experiéncias.

e) Um diagndstico d&ranstorno Delirantendo € dado se o individuo ja apresentou um quadro
sintomatico que satisfaz o Critério A p&squizofrenia sem 0s sintomas positivos nem
negativos que caracterizam tal transtorno.

24. Para Lemgruber (1997), é uma afirmativa INCORRHEA sobre a Psicoterapia Breve:

a) No inicio do processo, acontecem entrevistasaisi para diagndstico e planejamento
terapéutico, havendo participacéo ativa do terapeupermite ao paciente a sensacdo de ser
acolhido, compreendido e aceito.

b) No Contrato Terapéutico, o psicoterapeuta amatisn o paciente sobre o foco do tratamento
e seus objetivos, diminuindo o desconhecimentamlziguidade do processo terapéutico, e faz
com que o paciente se coloque numa posi¢ao mdisipativa.

c) Séo critérios deindicagdo para psicoterapiaebralta motivagdo para o tratamento, boa
estrutura do ego e capacidade de estabelecereslaigfhificativas.

d) S&o critérios de contraindicagdo determinaddaslqmas que impedem a colaboracdo
adequada do paciente no processo terapéutico,nstabilidade egodica, falta de consciéncia da
doenca e baixa tolerancia a frustracao.

e) O foco é exclusivamente o material inconsciesg#ado acessado por meio de intervencdes
diretivas do terapeuta.
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25. O psicélogo Mario desenvolve seu trabalho na almlagem centrada na pessoa.
Atualmente, estd facilitando um grupo de convivénai com idosos em um ambulatério
especializado em doengas crbnicas. Tem percebidoegos integrantes do grupo vém
estabelecendo certa autonomia para enfrentar as difildades diarias, tomando
consciéncia de suas incoeréncias e voltando-se adifioar seu autoconceito. Logo, Mario
concluiu que isto acontece neste grupo de idosogrgue, além da funcdo terapéutica de
um grupo, o ser humano:

a) E constituido de self.

b) Possui inconsciente coletivo.

¢) Tem tendéncia auto-atualizante.

d) Estabelece grounding, capaz de ficar autocemtrad
e) Faz holding grupal.

26. Marque a alternativa que NAO se refere a Teoride Winnicott:

a) Fendmeno transicional € vivido por todas asnceda e substitui o peito materno, néo
interferindo no desenvolvimento infantil.

b) O brincar e o fenbmeno transicional sdo consaitmtrais em sua teoria do desenvolvimento.
¢) A preocupacado materna primaria € um fendmenematantes de ter seu filho e a prepara
para cuidar do bebé, podendo interferir no deseimehto infantil.

d) Na relacdo com a mae, a crianca evolui de utaga®e de dependéncia absoluta, para uma
dependéncia relativa, até alcancar a autonomia.

e) O holding é um conceito diretamente relacioremocuidados maternos e ao afeto investido
na crianga, sendo importante para o desenvolvingntdavel da crianga.

27. Marque a alternativa que NAO est4 em acordo com teoria da crise:

a) O psicologo deve tomar cuidado para ndo estimuta mecanismo de tamponamento da
reacdo das pessoas em crise, deve-se abrir espacdafar sobre o assunto e ndo desviar a
conversa do tema.

b) A sintomatologia da crise é complexa, abrangenishalividuo, familiares e comunidade, sem
que precise estar exclusivamente associada aceyeratdor da crise.

¢) Ninguém fica imune ao impacto de uma crise, ©c&da pessoa a enfrentard com seus
recursos, mesmo que em circunstancias semelhantes.

d) Um estado de crise pode ser definido como uniogerde desequilibrio psicolégico,
resultante de um evento ou situagdo danosa, assistitaindo um problema significativo que
ndo pode ser resolvido com as estratégias de ¢ainento conhecidas.

e) Em condi¢bes traumaticas, a pessoa fica fraddiz desorganizada, incoerente, assustada,
paralisada, precisando de intervencdes que a distaia situacdo, pois evitar o assunto é a
melhor alternativa para superar uma crise.
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28. Marque a questdo que se refere a Intervencamecrise:

a) Desenvolve capacidades de enfrentar crises, méas geram mudancas significativas
comportamentais e foca-se na neurose de transi@rénc

b) Propicia equilibrio psiquico, alivio de sintonsgudos e previne descompensac¢do maiores,
desenvolvendo capacidades de enfrentar futurascris

¢) O psicoterapeuta ndo deve ser ativo, deve ter atitude neutra e distante; estabelecendo
contrato terapéutico focado na crise.

d) Podem ser usadas técnicas de relaxamento, aglpirenigmatica, exclusdo de leituras
dirigidas, afastamento da situacao estressorss tirpenaticas.

e) A pessoa fica fragilizada, desorganizada, irerder assustada, paralisada, precisando de
processo psicoterapéutico de longa duracéo, coso deidiva e associacao livre.

29. O desenvolvimento humano tem ocorrido, evidenteente, desde que os seres humanos
existem, mas seu estudo cientifico formal é relaimente novo. Desde o inicio do século
XIX, quando o mundo conheceu a histéria de Vitor, m menino selvagem, os esfor¢os para
compreender o desenvolvimento das criancas graduaémte se expandiram para estudos
de todo o ciclo vital. Qual a alternativa abaixo caceitua de forma INCORRETA o
desenvolvimento humano?

a) Os dominios do desenvolvimento séo inter-refecios, um influencia o outro: cultural,
bioldgico, psicolégico e social.

b) O desenvolvimento é vitalicio, ocorre durantedifsrentes ciclos de vida de um individuo,
com possibilidades constantes de reformulacdesiadi® que nenhum tempo € melhor ou mais
importante do que outro.

¢) O desenvolvimento € multidirecional e plastiEmquanto as criancas crescem em uma
direcdo ascendente, seja no tamanho, ou em halgiigaa vida adulta, algumas capacidades
continuam aumentando, outras podem diminuir.

d) O desenvolvimento humano é a-histérico e desgtulizado, cada pessoa desenvolve-se
dentro de um conjunto especifico de condicbespresgmndo aos ambientes fisicos e sociais.

e) O desenvolvimento € flexivel e plastico. Muitzapacidades do individuo podem ser
aperfeicoadas e treinadas ao longo da histériaidie mesmo em idade avancada, muito

embora nem a crianga € infinitamente flexivel, pogotencial para mudanca tem limite.
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30. O envelhecimento da populacdo possui diversasusas, e as principais sdo as altas
taxas de natalidade e de imigracdo durante o inicie os meados do século XX, e os
progressos da medicina e de estilos de vida maisudaveis. A taxa de crescimento da
populacdo mais velha ir4 disparar durante os primebs 30 anos do século XXI a medida
gue a geracdo do pés-guerra (nascida entre 1946récio dos anos 60) ingressar na idade
avancada. Nesse sentido, é urgente compreender copuaiencializar a qualidade de vida
da pessoa idosa, respeito e estimulando o cursos#el desenvolvimento.

I. Muitos dos problemas de saude antes ligadoshécee hoje sdo compreendidos como efeitos

muito mais dos habitos e estilos de vida assunpdimsindividuo ao longo de sua historia.

[l. Para compreender o desenvolvimento de uma pedssa, vale ndo apenas levar em conta a
idade cronolégica, mas também sua idade funciengldo ela funciona no ambiente fisico e

social, em comparacéo a outras de mesma idade.

Ill. Uma pessoa de 90 anos pode desenvolver sividagies de vida diaria bem melhor do que

uma pessoa de 65 anos, a depender da influendi@ates sociais, econdmicos, culturais e

psicolégicos, somados ao seu desenvolvimento bamdg

IV. A gerontologia estuda os idosos e o processengelhecimento.

Estdo CORRETAS as alternativas:

a)l, I,

b) 11, IV

c)l, 1

d) LI, v

e) Todas estéo incorretas

31. Sobre as condicoes de qualidade de vida do sdo assinale a alternativa
INCORRETA:

a) Se o idoso assume performance positiva diante sue realidade, respondendo
satisfatoriamente as demandas ambientais, podalarede sua qualidade de vida, ainda que
haja o declinio de determinadas capacidades matsakante do processo de senescéncia.

b) A capacidade adaptativa do idoso depende deestlo de vida, do uso de mecanismos
compensatorios e de condi¢cbes ambientais.

c) O apoio familiar interfere diretamente na quadiel de vida da pessoa idosa.

d) Atividades de lazer podem favorecer o desennmiio cognitivo de idosos, quando
associadas a outros fatores que potencializamlaade de vida no envelhecimento.

e) Devido a dificuldade de se ajustar a novas @ies de vida, a pessoa idosa enfrenta um
grave problema de saude ainda ndo solucionaveltemancapacidade de gerenciar a propria
vida.
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32. Na Clinica Psicologica com idosos, é FALSO afiar:

a) A velhice pode ser um tempo de balanco, defgigpéo e ressignificacdo da vida e a Clinica
Psicolégica com idosos ndo é uma alternativa pelssikevido a estrutura rigida de
personalidade do idoso.

b) Além das perdas vividas na infancia e adolesaéncidoso passa a perder pessoas de sua
faixa de idade, ja que a morte esta relacionada @owelhice, pela sociedade. Na Clinica
psicolégica com idosos, pode-se enfocar o temaatéere articula-lo com a vida, na reflexao
da qualidade da mesma.

¢) Nas entrevistas iniciais, para acordar os aspdarmais do contrato terapéutico, pode-se
tratar diretamente com o idoso, se ele estiver sgas capacidades mentais preservadas. Caso
nao esteja, deve-se acordar com seu responséakl leg

d) A aposentadoria pode ser vista como uma opaiddei de realizacdo de atividades que ndo
puderam ser realizadas antes, por falta de tempsseNsentido, o envelhecimento tem sido
comparado ao resgate da juventude, pela possib#lida experimentar coisas novas, como uma
nova “moratéria”, podendo ser descobertas novaitideades e talentos a si mesmo.

e) Os conteudos que os idosos vao eleger em seespm clinico estardo relacionados aos
aspectos do desenvolvimento e problematicas deiskuda vida e também as experiéncias
particulares vividas.

33. Dutra (2004), em seu artigo Consideracdes sobme significacdes da psicologia clinica
na contemporaneidade, afirmou qué'é possivel nos referirmos a uma concepgéo de chni
tradicional ou classica (...), contrapondo-se a unsatra forma de se pensar a psicologia
clinica, que surge sob a denominacao (...) de temilés emergentes’"Com relacdo a esta
distincdo, marque a alternativa INCORRETA.

a) A nocdo descuta clinicaedefiniu a pratica tradicional, uma vez que estauta configurou-

se como um estilo diferente de cuidado, acontecendwnte pela préatica de psicoterapias de
longa duracdo, em consultérios privados e paradlieatela financeiramente confortavel.

b) Ao contrario da clinica tradicional, centradaingdividuo, a clinica emergente considera o
contexto social em que o sujeito esta inseridémaassumindo uma visdo mais ampla da nocao
de subjetividade.

¢) O enfoque intrapsiquico do modelo classico ssr®u um modo de conceber o sujeito
descontextualizado historicamente. Este pensam&ddoi mais vidvel a clinica emergente,
principalmente quando esta se inseriu na saudéplbl

d) A clinica tradicional restringia-se a terapidiuidual ou grupal e ao psicodiagnostico. A
emergente amplia dazer clinicocomo um modo do psicologo se disponibilizar para a
alteridade, através de uma relacdo de cuidadotadarpela escuta, independente do local de
pratica e area de atuacao.

e) A nova perspectiva de clinica enfatiza a esentmanto ferramenta de trabalho do psicélogo,
enfatizando suas competéncias tedricas, suasdeatsb técnicas e seu posicionamento ético,
assim o compreendendo como o profissional do er@ont
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34. E INCORRETO afirmar sobre a atuacéo do Psicolaghospitalar:

a) O psicologo especialista em Psicologia Hospiteen sua funcdo centrada nos ambitos
secundario e terciario de atencao a saude, atandlostituicbes de saude.

b) O psicologo hospitalar realiza atividades cormatendimento psicoterapéutico; grupos
psicoterapéuticos; grupos de psicoprofilaxia; datapdtos em unidades hospitalares; processos
de recrutamento e sele¢do, avaliacdo diagnostitepdiagnostico; interconsultoria, descricdo
de cargos e avaliacdo de desempenho.

c) A Psicologia Hospitalar como campo especificmeXistente em outros paises além do

Brasil, sendo este termo considerado por algureesitomo é inadequado porque pertence a
l6gica que toma como referéncia o local para detenmas é&reas de atuagdo e nao

prioritariamente as atividades desenvolvidas.

d) A Psicologia Hospitalar € o conjunto de contigbas cientificas, educativas e profissionais
gue as diferentes disciplinas psicoldgicas fornepara dar melhor assisténcia aos pacientes no
hospital.

e) O psicélogo hospitalar reine conhecimentosredgs para aplica-los de maneira coordenada
e sistematica, visando a assisténcia integral doiepi@ hospitalizado, focando no
restabelecimento do estado de saude do doenteoamemos, ao controle dos sintomas que
prejudicam seu bem-estar.

35. Ainda sobre a Psicologia Hospitalar, marque dternativa INCORRETA:

a) O psicélogo, ao integrar a equipe de salde, f@@eeecer o funcionamento interdisciplinar,
facilitando, quando necessério, a comunicagao satre membros.

b) O psicologo hospitalar em enfermaria de idosee destabelecer uma escuta clinica que
considere o0 modo como o usuario esta lidando caadaecimento e a hospitalizagdo, sem
desconsiderar questdes subjetivas especificas efgsggo de desenvolvimento.

c¢) O setting terapéutico do psicélogo hospitalar @@ mesmo do consultério (UTI, enfermaria,

emergéncia e apartamento), o tempo de atendimentdre, tem que ser breve e focal; e 0

psicologo € quem vai ao encontro do paciente, gaitacdo de outros membros da equipe de
saude, ou por busca ativa.

d) O psicologo hospitalar trabalha minimizando aylmtia da pessoa internada, assim
facilitando ao sujeito suportar a hospitalizac&mitar o diagndstico e responsabilizar-se pela
sua promocao de saude. Para isto, atende ao pacést familiares, ainda media a relacéo
deles com a equipe.

e) O psicologo hospitalar no atendimento psicoldgiem uma atitude interpretativa e
psicanalitica, podendo fazer uso do diva. Isto édas motivos para o psicologo exigir do
hospital onde trabalha uma sala especifica pandiatentos psicoldgicos.
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36. Dentre as alternativas abaixo, marque a opcdo @RRETA sobre a Psicologia

hospitalar:

a) O atendimento psicoldgico no hospital € centmadaaqui-agora, ao urgente, podendo-se
deixar questbes em aberto sobre sua vida, paratsdhar aspectos passados que mobilizem o
paciente.

b) O psicélogo hospitalar deve privilegiar atenditos objetivos pautado na psicanalise, que
explorem questfes relativas ao adoecimento e atalogzdo; e reproduzam um atendimento
clinico no contexto hospitalar, fazendo uso do.diva

¢) A transposicdo do método de atendimento no d@dmgupara o ambito hospitalar é um
sucesso, uma vez que a especificidade de cada ssesdeontextos delimita objetivos e
metodologias semelhantes de atuacéo do psicélogo.

d) O psicologo hospitalar promove intervencgdes citireadas a relacdo médico/paciente,
paciente/familia e do paciente em relacdo ao psoc#gs adoecer, hospitalizacdo e repercussoes
emocionais que emergem neste processo.

e) O hospital caracteriza-se como um rico campopdsquisa e atuacdo psicoldgica,
vinculandoreferenciais tedricos mais apropriadaa pate campo: psicandlise, gestalt-terapia e

abordagem centrada na pessoa.

37. Sobre a teoria da personalidade de Alfred Adle# CORRETO afirmar:

a) A personalidade é moldada pelo ambiente e peklEracdes sociais e ndo pelos esfor¢os para
satisfazer as necessidades bioldgicas, havendolutenpela superioridade ou perfeicdo, que
envolve um interesse social.

b) A personalidade é formada por complexos, arpogte ego, sendo conduzida por forcas
conscientes envolvidas na criacdo do nesdie no direcionamento do futuro.

c) Desde a infancia, o individuo apresenta um cexaptle inferioridade devido a seu tamanho
e falta de poder, que pode impulsiona-lo ao crestio) e formaré seu superego.

d) A Unica motivacdo na dindmica da personalidaded@zir tensdo, ndo se busca a perfeigéo,
pois gera um aumento de tenséo.

e) A personalidade é considerada um todo integ(self) que busca compreender como ser

superior as outras pessoas e ser dominador.
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38. NAO se pode afirmar sobre a teoria da personaiade de Jung:

a) A psicologia junguiana esta basicamente intatdessno equilibrio entre 0s processos
conscientes e inconscientes e no aperfeicoameritdaroambio dindmico entre eles.

b) A individuacao é o processo de desenvolvimepssgal que envolve o estabelecimento de
uma conexao entre 0 ego, centro da consciénciaedf,acentro da psique total, o qual por sua
vez, inclui tanto a consciéncia como o inconsciente

¢) O desenvolvimento do self promove a unidade igups mas ndo integra o material
consciente e inconsciente.

d) A mandala simboliza o processo de individuagda;tende a aparecer nos desenhos de
analisandos que progrediram consideravelmente erorescimento pessoal.

e) A persona € uma mascara que escors#df e 0 inconsciente.

39. Segundo o Cadigo de Etica profissional do pslogo (CFP, 2005), € um dos principios
fundamentais para o exercicio da profissao:

a) O psicdlogo baseara o seu trabalho no respeitopromocédo da liberdade, da dignidade, da
desigualdade e da integridade do ser humano, apaisl valores que embasam a Declaracao
Universal dos Direitos Humanos.

b) O psicologo trabalhara visando promover a saldequalidade de vida das pessoas e das
coletividades e contribuira para quaisquer formasegligéncia, discriminagéo, exploracao,
violéncia, crueldade e opresséo.

c) O psicologo atuara com responsabilidade soeiaglisando critica e historicamente a
realidade politica, econémica, social e cultural.

d) O psicologo zelara para que o exercicio prafisdi seja efetuado com dignidade,
colaborando com situacdes em que a Psicologiaaestapo aviltada.

e) O psicologo desconsiderara as relacdes de poadecontextos em que atua e 0s impactos
dessas relacfGes sobre as suas atividades prdéissiposicionando-se de forma critica e em
consonancia com os demais principios deste Cdédigo.
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40. Pensar eticamente implica aceitar que nossosdprios interesses ndo podem contar
mais que os interesses alheios. E importante levam consideracdo todos os que s&o
afetados pela nossa decisdo. Na atuacéo profissibraso € muito importante, na medida
em que se exige um processo de reflexdo constardbre todos esses interesses e a adocdo
de um caminho mais apto, a fim de se articular e mrizar os interesses das pessoas
afetadas por nossas a¢des. Aqui, configura-se oremo de nossos dilemas éticos, quando
devemos escolher um caminho que tenha as melhoremsequéncias a todos os afetados e
envolvidos na situagdo e fazer uma escolha depoig @nalisar todas as alternativas
possiveis. Leia os itens abaixo e marque a alterinad CORRETA.

a) Ao Psicélogo é vedado desviar para atendimesntiicplar préprio, com finalidade lucrativa
pessoa em atendimento ou atendida em instituicdo a&aqual mantenha qualquer tipo de
vinculo.

b) Nao é dever do Psicélogo em seus atendimendoanty condicdes ambientais adequadas,
pois em relacdo a seguranca da(s) pessoa(s) aes)didbe ao Estado ser o responsavel.

c) Esté incluso no Codigo de Etica que o Psicolbgee nortear seus atendimentos através de
suas crencas pessoais e religiosas.

d) Cabe ao Psicélogo denunciar ao Conselho Regairted profissional apenas quando essa
pratica envolver risco a vida do paciente;

e) E possivel atender sem o nimero do conselhalquaprofissional ja tem mais de 15 anos
de atuacdo comprovada.
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