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INSTRUÇÕES 
 

01) Confira se os dados impressos acima, que identificam esta prova, estão corretos. 
02) O caderno de prova deverá conter 40 (quarenta) questões de múltipla escolha. 
03) A duração da prova com início às 09:00 horas e término às 12:00 horas, incluindo o 

preenchimento do Cartão-Resposta. 
04) A interpretação das questões é parte integrante da prova, não sendo, portanto, permitidas 

perguntas aos Fiscais. 
05) A prova é INDIVIDUAL, sendo vetada a comunicação entre os candidatos durante sua 

realização. 
06) Será eliminado o candidato que utilizar material de consulta ou qualquer sistema de 

comunicação. 
07) Em cada questão, há somente uma resposta correta. 
08) Não copie as respostas para comparar com o resultado, pois a ordem das alternativas 

publicadas poderá ser diferente da apresentada neste caderno de provas. 
09) O caderno de prova deverá ser entregue para o Fiscal, juntamente com o Cartão-Resposta. 
10) Ao receber seu Cartão-Resposta, aja da seguinte forma: 

a) Verifique se os dados pré-impressos estão corretos; 
b) Assine no local indicado; 
c) Marque no espaço correspondente, com caneta esferográfica, escrita normal, tinta azul 

ou preta o campo correspondente à alternativa que considera correta em cada questão; 
d) Não o amasse, nem dobre. 
 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                   

 

 

 

PROGRAMA DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAÚDE DA CRIANÇA E DO 

ADOLESCENTE – PSICOLOGIA 

 

 

 

 QUESTÕES GERAIS 

 
1.  A busca por explicações causais do processo saúde-doença resultou na configuração da História 
Natural das Doenças (HND), conhecido como modelo processual dos fenômenos patológicos. Os 
principais sistematizadores desse modelo adotado globalmente foram Leavell e Clark (1976), cuja 
configuração classificou os Níveis de Prevenção à Saúde para cada período da HND. Segundo o 
modelo, é uma ação específica de Prevenção Primária à saúde: 
 
 a) Exame de perfil lipídico. 
 b) Vacinação contra o HPV. 
 c) Cirurgia de revascularização do miocárdio. 
 d) Fisioterapia para reabilitação do Acidente Vascular Encefálico (AVE). 
 
2. Segundo a Resolução do Conselho Nacional de Saúde (CNS) nº 466 de 12 de dezembro de 2012, 
as pesquisas envolvendo seres humanos, em qualquer área do conhecimento, devem atender às 
exigências éticas e científicas fundamentais. A respeito desse assunto, assinale a alternativa 

CORRETA: 
 
a) O pesquisador responsável deve apresentar o protocolo de pesquisa (documento contemplando a 
descrição da pesquisa em seus aspectos fundamentais, informações relativas ao sujeito da pesquisa, 
à qualificação dos pesquisadores e a todas as instâncias responsáveis), devidamente instruído ao 
Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da instituição, e pode iniciar a pesquisa antes do 
pronunciamento do CEP.  
b) No desenho experimental de pesquisas clínicas, para que tenha um resultado coerente, o grupo 
controle deve ter seus integrantes o mais diferente possível daqueles do grupo intervenção 
(experimental), assim servem como referencial e facilita a comparação de resultados.  
c) Quando um protocolo de pesquisa é elaborado, devem-se levar em conta diversos aspectos, 
incluindo os riscos decorrentes. Porém, ao elaborar e submeter o protocolo ao CEP, estes riscos não 
precisam ser explicitados e a pesquisa já poderá ser iniciada, desde que o participante da pesquisa 
seja alertado sobre os riscos. 
d) A participação em pesquisa é voluntária e o processo de aplicação do Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido (TCLE) possibilita ao participante o acesso a informações relevantes à decisão 
em participar, como por exemplo, justificativa e objetivos do estudo, possíveis desconfortos, riscos e 
benefícios esperados e procedimentos que serão realizados durante a pesquisa.  
 
3. O termo Bioética é um neologismo empregado pela primeira vez por Van Rensselaer Potter, 
bioquímico envolvido na pesquisa de câncer da Universidade de Wisconsin (EUA). Apesar de a 
Bioética ter surgido relacionada à experimentação em seres humanos, seus conceitos foram 
rapidamente incorporados à prática médica assistencial, principalmente após a publicação da obra 
Principles of biomedical ethics, de Beauchamp e Childress, que divulgava os fundamentos da Bioética 
principialista: a beneficência, a não maleficência, a autonomia e a justiça (FILHO, 2007). Em relação 
aos princípios básicos da bioética, analise as afirmações abaixo e assinale a alternativa que traz as 

CORRETAS. 
 

I. A Autonomia diz respeito ao poder de decidir sobre si mesmo e preconiza que a liberdade de cada 
ser humano deve ser resguardada.  

II. A beneficência refere-se a não causar mal e/ou danos ao paciente de forma intencional.  
III. O princípio da justiça trata do respeito a equidade dos indivíduos. 



                                                                                                                                   

 

IV. O princípio da não maleficiência é definido como fazer o bem, cuidar e favorecer a qualidade de 
vida. 

V. Os profissionais de saúde devem oferecer informações técnicas necessárias para orientar as 
decisões do paciente, sem utilizar formas de influência ou de manipulação, para que estes possam 
tomar decisões a respeito da assistência à sua saúde.  
 
a) I e V 
b) I, III e V 
c) II e IV 
d) II, III e IV 
 
 
4. Em diferentes pesquisas, foram encontradas mais de 17 diferentes definições de erro em saúde e 
evento adverso, fato este que levou a Organização Mundial da Saúde (OMS) a desenvolver a 
Classificação Internacional de Segurança do Paciente (International Classification for Patient Safety – 
ICPS). Os conceitos chave do ICPS foram traduzidos para a língua portuguesa pelo Centro 
Colaborador para a Qualidade do Cuidado e a Segurança do Paciente, a fim de uniformizar essas 
definições na área da saúde (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2014). Analise as definições abaixo e 
assinale a alternativa que traz as definições CORRETAS de acordo com o ICPS. 
 

I. Segurança do paciente: redução, a um mínimo aceitável, do risco de dano desnecessário associado 
ao cuidado de saúde. 

II. Dano: comprometimento da estrutura ou função do corpo e/ou qualquer efeito dele oriundo, incluindo-
se doenças, lesão, sofrimento, morte, incapacidade ou disfunção, podendo, assim, ser físico, social 
ou psicológico. 

III. Incidente: evento ou circunstância que poderia ter resultado, ou resultou, em dano desnecessário ao 
paciente.  

IV. Risco: Incidente que resulta em dano ao paciente. 
V. Evento adverso: Probabilidade de um incidente ocorrer. 

 
a) I, II e V 
b) I, II e III 
c) I, III e IV 
d) III, IV e V 
 
5. As Doenças Crônicas Não Transmissíveis (DCNT) têm uma etiologia múltipla, muitos fatores de 
risco, longos períodos de latência, curso prolongado e origem não infecciosa, e também associação a 
deficiências e incapacidades funcionais. A etiologia múltipla das DCNT não permite que elas 
possuam causas claramente definidas. No entanto, as investigações tornaram possíveis a 
identificação de fatores de risco. Com base nas DCNTs, considere as seguintes afirmações: 
 
I. São considerados fatores de risco imutáveis: sexo, idade, raça e herança genética. 
II. São considerados fatores de risco comportamentais: tabagismo, alimentação, sedentarismo, 
consumo de álcool e outras drogas. 
III. Os índices de morte por DCNT são superiores em países ricos se comparado com países de baixa 
e média renda. 
IV. A transição epidemiológica se caracteriza pela mudança do perfil de morbidade e de mortalidade 
de uma população, com diminuição progressiva das mortes por doenças infectocontagiosas e 
elevação das mortes por doenças crônicas. 
V. As principais DCNT são doenças cardiovasculares, neoplasias, doenças respiratórias crônicas, 
diabetes e doenças mentais. 
 
Assinale a alternativa CORRETA: 
 
a) As afirmativas I, III e V são verdadeiras 
b) As afirmativas II, III e IV são verdadeiras  
c) As afirmativas II, III, IV e V são verdadeiras. 
d) As afirmativas I, II, IV e V são verdadeiras 
 



                                                                                                                                   

 

6. A tabela abaixo apresenta a distribuição dos casos de Violência Sexual Infantil (0 a 9 anos), 
segundo raça no Brasil, entre os anos de 2015 e 2021. O cálculo da prevalência é um indicador 
indispensável para determinar os reais grupos vulneráveis, conforme apresentado na tabela. 
 

 N % Pop. Censo Prevalência/10.000 
crianças 

RAÇA     

Preta 76 3,10 26.793 28,37 

Indígena 10 0,40 4.869 20,54 

Branca 1.634 66,8 1.063.593 15,36 

Parda 440 18,0 374.623 11,75 

Amarela 7 0,30 12.004 5,83 

Ign/Branco 279 11,4 - - 

Total 2.446 100 1.481.940 14,25 

 
Diante dos dados, proporções e do indicador de prevalência, é CORRETO afirmar que: 
 
I - O cálculo da prevalência consiste em dividir o número de casos conhecidos pelo total da população 
exposta ao risco, e multiplicar pela potência 10n, nesse caso foi utilizado 10.000. 
II - A tabela apresenta claramente a raça branca como grupo de maior vulnerabilidade, seguido pela 
parda e com a menor vulnerabilidade a raça amarela. 
III - A Prevalência é o número de casos novos de um agravo à saúde, nesse caso a violência sexual 
infantil, dividido pela população do Estado do Paraná e multiplicado por 10.000. 
IV – A tabela apresenta claramente a raça preta e indígena consecutivamente como mais vulneráveis 
para a violência sexual infantil no Paraná entre os anos analisados. 
 
As afirmativas VERDADEIRAS são: 
 
a) Apenas a I é verdadeira. 
b) I e IV. 
c) III e IV. 
d) I, II e III. 
 
7. A disponibilidade de informação, por meio dos indicadores de saúde, apoiada em dados válidos e 
confiáveis é condição essencial para a análise objetiva da situação sanitária, assim como para a 
tomada de decisões baseadas em evidências e para a programação de ações de saúde. Nesse 
sentido, o indicador de saúde que revela a relação entre o número de óbitos por uma determinada 
doença, dentre os casos ocorridos dessa mesma doença é chamada de: 

a) Incidência                                           
b) Mortalidade                                               
c) Prevalência 
d) Letalidade  

                                                 

8. Dentro do contexto histórico do Sistema Único de Saúde, a ______________________ foi um 
importante marco para a elaboração dos princípios e diretrizes. Dentre eles destaca-se a 
________________________ que pode ser descrita como uma forma de discriminação positiva, 
dentro de uma intencionalidade de justiça social. Dentre os princípios organizativos do SUS, destaca-
se a ____________________, que corresponde a distribuição do poder e responsabilidades entre as 



                                                                                                                                   

 

esferas do governo, e ainda _____________________ que permite aos cidadãos brasileiros o 

controle sobre as políticas de saúde. 

Assinale a alternativa que completa consecutivamente, de forma CORRETA os espaços do texto: 

a) Constituição de 1988; Universalidade; Regionalização; Equidade. 
b) Lei 8080/90; Integralidade; Regionalização; Descentralização.   
c) Conferência de Alma-Ata; Descentralização; Equidade; Universalidade. 

d) VIII Conferência de Saúde; Equidade; Descentralização, Controle Social. 

 
9. A Política Nacional de Humanização (PNH) aposta na inclusão de trabalhadores, usuários e 
gestores na produção e gestão do cuidado e dos processos de trabalho em saúde. Entre as diretrizes 
que compõe a PNH estão: Acolhimento; Gestão Participativa e Cogestão; Ambiência e; Clinica 
compartilhada. Analise e preencha as lacunas com a diretriz condizente com o respectivo 
fundamento: 
 
I - ___________________: é reconhecer o que o outro traz como legítima e singular  
necessidade de saúde. Deve comparecer e sustentar a relação entre equipes/serviços e usuários/ 
populações. 
II - ____________________: expressa tanto a inclusão de novos sujeitos nos processos de análise e 
decisão quanto à ampliação das tarefas da gestão, que se transforma também em espaço de 
realização de análise dos contextos, da política em geral e da saúde em particular, em lugar de 
formulação e de pactuação de tarefas e de aprendizado coletivo. 
III - ___________________: cria espaços saudáveis, acolhedores e confortáveis, que  
respeitem a privacidade, propiciem mudanças no processo de trabalho e sejam lugares de encontro 
entre as pessoas. 
IV - ___________________ é uma ferramenta teórica e prática cuja finalidade é contribuir para uma 
abordagem clínica do adoecimento e do sofrimento, que considere a singularidade do sujeito e a 
complexidade do processo saúde/doença. Permite o enfrentamento da fragmentação do 
conhecimento e das ações de saúde e seus respectivos danos e ineficácia. 
 
A sequência CORRETA para o preenchimento das lacunas é: 
 
a) I – Gestão Participativa e Cogestão; II – Clínica compartilhada; III – Acolhimento; IV – Ambiência.  
b) I - Acolhimento; II - Gestão Participativa e Cogestão; III - Ambiência; IV - Clinica  
compartilhada.  
c) I - Clinica compartilhada; II - Ambiência; III - Gestão Participativa e Cogestão; IV – 
Acolhimento. 
d) I - Ambiência; II - Acolhimento; III - Clinica compartilhada; IV - Gestão Participativa e  
Cogestão. 
 
10. O direito à saúde foi garantido na Constituição Federal de 1988, tornando o acesso à saúde 
universal, de modo que todo cidadão tem direito às ações de promoção, proteção e recuperação da 
saúde, sendo efetivado pelas Leis Orgânicas da Saúde 8.080 e 8.142 de 1990.  
 
Sobre os princípios do SUS, analise as afirmativas: 
I – São considerados princípios fundamentais: a universalidade, a verticalidade e a autonomia dos 
indivíduos. 
II – São considerados princípios organizativos: a descentralização, a regionalização e  
hierarquização e o controle social. 
III – O princípio do controle social é expresso pelos conselhos e conferências de saúde. 
IV- O princípio da equidade refere-se ao entendimento que todo cidadão é igual perante o SUS, sem 
qualquer tipo de desigualdade. 
V – O princípio da descentralização busca determinar um controle único do SUS, por meio do 
Ministério da Saúde.  
 
 
 



                                                                                                                                   

 

Estão CORRETAS as afirmativas: 
 
a) II e III. 
b) I e V. 
c) I, IV e V. 
d) II, III e IV. 
 
11. Em setembro de 2015 foi lançada, na Assembleia Geral da ONU, a Agenda 2030 que estabeleceu 
metas a serem cumpridas, nos 15 anos seguintes, em relação ao desenvolvimento sustentável. 
Analise as afirmativas abaixo e assinale a alternativa CORRETA.  
 
a) Todos os objetivos têm metas comuns pois se referem ao desenvolvimento sustentável a ser 
alcançado até o ano de 2030. 
b) O plano indica 20 Objetivos de Desenvolvimento Sustentável (ODS), a serem atingidos pelos 
países signatários. 
c) Os ODS são integrados e mesclam as três dimensões do desenvolvimento sustentável: a 
econômica, a social e a ambiental. 
d) A ONU define desenvolvimento sustentável como aquele que consegue atender às necessidades 
da geração atual, mesmo comprometendo a existência das gerações futuras.  
 
12.  O modelo de hierarquização e o trânsito do paciente dentro do sistema, visam garantir ao usuário 
o acesso integral aos serviços do Sistema Único de Saúde. Analise as afirmativas abaixo e assinale a 
alternativa CORRETA.  
 
a) O trânsito do usuário de um nível de maior para um de menor complexidade é chamado de 
Referência e, de um nível de menor para um de maior complexidade é chamado de Contra 
referência. 
b) O sistema de referência e contra referência, permite o acesso aos serviços do SUS, desde o mais 
simples até o mais complexo, de acordo com as reais necessidades do tratamento e otimizando 
recursos. 
c) A referência e contra referência no SUS representam os níveis de atenção e complexidade do 
sistema de saúde no atendimento ao usuário, respectivamente. 
d) A hierarquização garante a resolução da maior parte dos problemas de saúde da população ainda 
na atenção básica, sem a responsabilidade direta com os casos encaminhados a outros níveis da 
assistência. 
 
13. Os seis protocolos básicos de segurança do paciente são instrumentos para implantação das 
ações em segurança do paciente, baseados nas metas internacionais para segurança do paciente, e 
aprovados pelas portarias GM/MS nº 1.377/2013 e nº 2.095/2013 (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2016). 
Marque a alternativa que contém os seis protocolos de Segurança do Paciente reconhecidos pelo 
Ministério da Saúde.  
 
a) Protocolo de Cirurgia segura; Qualidade de atendimento ao paciente; Prevenção de úlceras por 
pressão; Prevenção de quedas em pacientes hospitalizados; Identificação do paciente e Uso das 
melhores práticas.  
b) Protocolo de Cirurgia segura; Prática de Higiene das mãos em serviços de saúde; Prevenção de 
úlceras por pressão; Prevenção de quedas em pacientes hospitalizados; Identificação do paciente e 
Segurança na prescrição, uso e administração de medicamentos.  
c) Qualidade de atendimento ao paciente; Prática de Higiene das mãos em serviços de saúde; 
Prevenção de úlceras por pressão; Prevenção de quedas em pacientes hospitalizados; Cuidado 
centrado no paciente, uso e administração de medicamentos.  
d) Qualidade de atendimento ao paciente; Prática de Higiene das mãos em serviços de saúde; 
Prevenção de úlceras por pressão; Uso das melhores práticas; Identificação do paciente e Segurança 
na prescrição, uso e administração de medicamentos. 
 

14. O Pacto pela Saúde é o acordo firmado entre os gestores do SUS e ressalta a relevância de 
aprofundar o processo de regionalização e de organização do sistema de saúde sob a forma de Rede 
como estratégias essenciais para consolidar os princípios de Universalidade, Integralidade e 



                                                                                                                                   

 

Equidade, se efetivando em três dimensões. Assinale a alternativa que cita os pactos que compõem o 
Pacto pela Saúde.  
 
a) Pacto pela vida, Pacto em defesa do SUS e Pacto pela democracia. 
b) Pacto pela vida, Pacto pela democracia e Pacto de gestão. 
c) Pacto pela vida, Pacto em defesa do SUS e Pacto de gestão. 
d) Pacto em defesa do SUS, Pacto pela saúde e Pacto de gestão. 
 
15. Segundo a Lei 8142/1990, que dispõe sobre a participação da comunidade na gestão do Sistema 
Único de Saúde, o SUS contará, em cada esfera de governo, com as Conferências e Conselhos de 
Saúde. Quanto maior o envolvimento e participação da sociedade na construção e fiscalização do 
SUS, maiores serão as possibilidades de sucesso na saúde pública. A participação dos diversos 
atores no Controle Social deve ser paritária, composta por: 
 
a) 50% de usuários, 25% de profissionais de saúde, 25% de prestadores de serviços e gestores. 
b) 50% de usuários, 20% de profissionais de saúde, 30% de prestadores de serviços e gestores. 
c) 40% de usuários, 30% de profissionais de saúde, 30% de prestadores de serviços e gestores. 
d) 50% de usuários, 30% de profissionais de saúde, 20% de prestadores de serviços e de gestores. 

 

16. A Biossegurança possui um papel fundamental na promoção da saúde, controle de infecções para 
proteção dos trabalhadores aos riscos de saúde que podem estar expostos em sua prática 
profissional. Teixeira (1996) define o conceito de Biossegurança como: 
“Biossegurança pode ser entendida como uma série de ações, procedimentos, técnicas, metodologias 
e dispositivos com o objetivo de prevenir, minimizar ou eliminar riscos envolvidos na pesquisa, na 
produção, no ensino, no desenvolvimento tecnológico e na prestação de serviços, os quais podem 
comprometer a saúde do ser humano, dos animais e do meio ambiente, bem como a qualidade dos 
trabalhos desenvolvidos” (Teixeira, 1996 apud Stapenhorst et al., 2018, p.18). 
 
Relacione a primeira coluna com a segunda coluna de acordo com os tipos de riscos em 
Biossegurança e após assinale a alternativa que corresponde a sequência correta: 
 

1. Risco Biológico ( ) máquinas e equipamentos sem proteção, probabilidade de incêndio e 
explosão, arranjo físico inadequado, armazenamento inadequado. 

2. Risco Químico ( ) levantamento de peso, ritmo excessivo de trabalho, monotonia, 
repetitividade, postura inadequada de trabalho, etc. 

3. Risco Físico (  ) poeiras, fumos gases, neblinas, névoas ou vapores. 

4. Risco Ergonômico (  ) bactérias, vírus, fungos, parasitos, entre outros. 

5. Risco de Acidentes ( ) ruído, calor, frio, pressão, umidade, radiações ionizantes e não-
ionizantes, vibração. 

Assinale a alternativa que corresponde com a sequência correta de cima para baixo: 
 
a) 5; 4; 2; 1; 3. 
b) 3; 2; 1; 4; 5.    
c) 5; 4; 2; 3; 1.    
d) 3; 2; 1; 5; 4.   
 
17. A Notificação Compulsória, segundo o Ministério da Saúde, é a comunicação obrigatória à 
autoridade de saúde, realizada pelos médicos, profissionais de saúde ou responsáveis pelos 
estabelecimentos de saúde, públicos ou privados, sobre a ocorrência de suspeita ou confirmação de 
doença, agravo ou evento de saúde pública. A Notificação realizada em até 24 horas da observação 
da doença ou de caso suspeito é denominada: 

a) Diária 



                                                                                                                                   

 

b) Imediata 
c) Sazonal 
d) Semanal 
 

18. Indicadores de saúde são valores quantitativos usados para medir o estado ou nível de saúde de 
uma população, em determinado momento ou espaço de tempo, ou ainda, em determinado local. Em 
relação aos indicadores é correto afirmar: 

a) A prevalência expressa o número de novos casos de uma determinada doença durante um 
período de tempo específico e indica o risco de população/indivíduo tornar-se doente. 

b) A integridade ou completude de um indicador é a capacidade de reproduzir os mesmos 
resultados quando aplicado em condições semelhantes. 

c) A incidência expressa o número de casos existentes (novos e antigos) de uma doença em um 
ponto do tempo e estima a probabilidade de uma população estar doente num determinado 
período específico. 

d) A morbidade é um termo utilizado para designar o conjunto de casos de uma determinada 
afecção ou agravos à saúde, que atingem um grupo de pessoas e são capazes de produzir uma 
doença. 

 
19. A Estratégia Saúde da Família (ESF) reorientou o processo de trabalho da Atenção Básica, com 
foco na abordagem familiar, ampliando a resolutividade e o impacto na situação de saúde das 
pessoas. Para que essa abordagem seja efetiva, é necessário um diagnóstico comunitário que 
realmente expresse as condições de saúde no contexto familiar, havendo vários instrumentos para 
isso. O instrumento de abordagem familiar que consiste na representação gráfica do sistema familiar, 
preferencialmente em três gerações (no mínimo), que se utiliza de símbolos previamente 
padronizados e identificam os componentes da família, suas relações, histórico de doenças e 
vulnerabilidades (SCHLITHLER et al., 2013) é denominado:  
 
a) ECOMAPA. 
b) CICLO DE VIDA. 
c) GENOGRAMA. 
d) PRACTICE. 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             

20. A comunicação é uma ferramenta essencial para a educação em saúde, humanização dos 
serviços e promoção de estratégias em benefício do bem estar da população. Quanto à educação e 
comunicação na área da saúde, é correto afirmar: 
 
a) O processo de comunicação que ocorre entre o profissional de saúde e o paciente, deve ser claro, 
impessoal e estar limitado às questões relativas à patologia, tratamentos ou procedimentos a serem 
realizados. 
b) Ações de educação em saúde devem levar em consideração os condicionantes e determinantes 
sociais da saúde com intuito de contribuir para melhoria da qualidade de vida dos indivíduos, dos 
grupos e da sociedade.  
c) A comunicação e a educação em saúde são relativas aos gestores e aos trabalhadores da saúde, 
valorizando o conhecimento científico em detrimento do conhecimento prévio da população, que 
muitas vezes é baseada em mitos e superstições. 
d) A educação permanente é considerada um dos principais dispositivos da política de educação na 
saúde, considera a constante qualificação do indivíduo e não está necessariamente relacionada a 
questões específicas do trabalho. 
 

 

 

 

 



                                                                                                                                   

 

 

PROGRAMA DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAÚDE DA CRIANÇA 
E DO ADOLESCENTE – PSICOLOGIA 

 

 

 QUESTÕES ESPECÍFICAS 

 
21. Os acolhimentos diurnos e noturnos são recursos de atenção que um Centro de Atenção 
Psicossocial (CAPS) dispõe para lidar com usuários em crise em centros de atenção psicossocial. 
Sobre esse tipo de atenção, leia as afirmativas a seguir. 
 
I – Em casos de agitação psicomotora, a assistência medicamentosa pode ser utilizada para o 
manejo e a contenção do usuário.  
II – O acolhimento noturno pode ser indicado para paciente que tem ideação suicida, ou seja, um 
desejo difuso de morrer.  
III – O acolhimento diurno pode ser indicado para pacientes que tem necessidade de uma equipe 
multiprofissional.  
IV – A crise psíquica grave é caracterizada pelo aumento da vulnerabilidade e das capacidades 
adaptativas do sujeito.  
 
Após a leitura, assinale a alternativa correta.  
 
a) Apenas as afirmativas II e IV estão corretas. 
b) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 
c) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
d) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
e) Apenas as afirmativas I e IV estão corretas. 
 
 
22. Leia o seguinte caso: "Eu estava no último ano do segundo grau quando sofri minha primeira 
crise. Uma vez iniciado o cerco, perdi a razão rapidamente. No início, tudo parecia tão fácil. Eu corria 
de um lado para o outro como uma doninha enlouquecida, cheia de planos e entusiasmos 
borbulhantes, mergulhada nos esportes, passando a noite inteira acordada, noite após noite, saindo 
com amigos, lendo tudo que me caísse nas mãos, enchendo cadernos com poemas e fragmentos de 
peças, e fazendo planos extensos, totalmente fora da realidade, para o futuro. O mundo era só prazer 
e esperança; eu me sentia ótima. Tinha a impressão de que conseguiria fazer qualquer coisa, de que 
nenhuma tarefa seria difícil demais. Minha cabeça parecia ter clareza, uma capacidade de 
concentração fabulosa, e ter condição de fazer saltos matemáticos intuitivos que até aquele ponto me 
escapavam. Minha sensação de encantamento com as leis do mundo natural fazia com que minha 
efervescência transbordasse, e eu me descobria obrigando meus amigos a me escutar enquanto eu 
lhes dizia como tudo era lindo. Eles não ficavam exatamente em transe com meus insights dos 
entrelaçamentos e das belezas do universo, embora ficassem consideravelmente impressionados 
pelo grau de exaustão provocado em quem estivesse ao alcance das minhas divagações 
entusiásticas; "Você está falando rápido demais, Kay. Mais devagar, Kay. Você está me matando de 
cansaço, Kay. Mais devagar, Kay." (Texto retirado e adaptado de: JAMISON, Kay Redifield. Uma 
mente inquieta: memórias de loucura e instabilidade de humor. São Paulo: Martins Fontes, 2004).  
 
Após a leitura do caso, assinale a alternativa que indica o serviço disposto na Rede de Atenção 
Psicossocial que teria as ferramentas adequadas para atender Kay naquele momento.  
 
 a) Serviço Residencial Terapêutico 
 b) CAPS III 
 c) Ambulatório especializado em saúde mental 
 d) Unidade de Atenção Residencial de Caráter Transitório 
 
 



                                                                                                                                   

 

23. O Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica (NASF-AB) foi criado pelo Ministério 
da Saúde em 2008 com o objetivo de apoiar a consolidação da Atenção Básica no Brasil, ampliando 
as ofertas de saúde na rede de serviços, assim como a resolutividade, a abrangência e o alvo das 
ações. Sua atuação integrada com outros serviços permite realizar discussões de casos clínicos; o 
atendimento compartilhado entre profissionais, tanto na Unidade de Saúde como nas visitas 
domiciliares e possibilita a construção conjunta de projetos terapêuticos de forma a ampliar e 
qualificar as intervenções no território e na saúde de grupos populacionais. Essas ações de saúde 
também podem ser intersetoriais, com foco prioritário nas ações de prevenção e promoção da saúde. 
 
Sobre o NASF-AB e suas ferramentas de ação, analise as afirmativas a seguir: 
 
(   ) O apoio matricial é caracterizado pelo compartilhamento de informações e de responsabilidades e 
cooperação entre as equipes. 
(   )  Os projetos terapêuticos singulares servem para organizar o cuidado entre a equipe de saúde da 
família, NASF e a Rede; além de outras atividades. 
(   )  O projeto Saúde no Território é caracterizado por equipes multiprofissionais organizando a 
atenção básica em relação à atenção especializada. 
(   )  As ações intersetoriais são caracterizadas pelo conjunto de decisões sobre encaminhamentos e 
classificação de risco dos usuários. 
 
Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta das afirmativas como verdadeiras (V) ou 
falsas (F): 
 
a) F, V, F, V  
b) V, F, V, F  
c) F, V, V, F  
d) V, V, F, F 
 
 
24. Sobre a atuação do Núcleo Ampliado de Saúde da Família (NASF), leia as afirmativas a seguir: 
  
 I - O Matriciamento oferece ações assistenciais diretas e técnico-pedagógicas, como a elaboração de 
materiais de apoio, a discussão de casos, os atendimentos conjuntos.  
 II - O Projeto Terapêutico Singular (PTS) visa desenvolver ações na produção da saúde no território 
articulando os serviços unicamente de saúde com outros serviços e políticas no território.  
 III - O Projeto Terapêutico Singular (PTS) implica na divisão de  responsabilidades, momento em que 
os profissionais se organizam e contratam sua participação com o usuário.  
 IV - Clínica ampliada é uma forma de atuar através da interação entre a equipe e da 
intersetorialidade, compartilhando a construção de dos diagnósticos e das terapêuticas  
 
Após a leitura das afirmativas, assinale a alternativa que corresponde as corretas. 
  
 a) Apenas as afirmativas I, II e IV estão corretas. 
 b) Apenas as afirmativas II, III e IV estão corretas. 
 c) Apenas as afirmativas I, III e IV estão corretas.  
 d) Apenas as afirmativas I, II e III estão corretas. 
 
 
25.  A Política Nacional de Assistências Social foi criada em 1993, mas só foi regulamentada em 
2005, com a formatação do Sistema Único de Assistência Social (SUAS). Por sua vez, é uma política 
pública que busca promover a proteção social, inclusão e equidade por meio de serviços, programas 
e benefícios socioassistenciais.  
 
Sobre o SUAS, leia as afirmativas a seguir e assinale a alternativa correta. 
 
A) O CRAS é o equipamento do SUAS responsável por gerenciar medidas socioeducativas aplicadas 
a adolescentes em conflito com a lei, visando a ressocialização e o acompanhamento de sua 
reintegração à sociedade.   



                                                                                                                                   

 

B) Os CREAS oferecem atendimento e acompanhamento especializado a pessoas e famílias que 
tenham seus direitos violados.  
C) Os CREAS devem realizar atividades socioeducativas e culturais com o objetivo de promover a 
convivência, a socialização e o desenvolvimento pessoal e social de pessoas de todas as idades.  
D) A unidade de acolhimento institucional (UAI) é um dispositivo que oferece acolhimento permanente 
e serviços socioassistenciais a adolescentes e adultos em situação de vulnerabilidade social e 
pessoal.  
 
 
26. Sobre o Centro de Referência da Assistência Social (CRAS) leia as afirmativas a seguir: 
 
I - Realiza periódica vigilância da exclusão social com a produção, organização e divulgação de 
indicadores em sua área de abrangência. 
II - Equipamento responsável pela organização e oferta dos serviços socioassistenciais da Proteção 
Social Básica nas áreas de vulnerabilidade e risco social.  
III - Equipamento responsável pelo acesso regular e permanente a alimentos de qualidade, em 
quantidade suficiente, sem comprometer a satisfação de outras necessidades essenciais. 
IV - Equipamento que garante a proteção integral (moradia, alimentação, higienização e trabalho 
protegido) para famílias e indivíduos que se encontram em situação de violação de direitos. 
V - Equipamento que tem por objetivo a produção e a sistematização de informações territorializadas 
sobre as situações de vulnerabilidade e risco que incidem sobre famílias e indivíduos. 
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA: 
 
a) Apenas as afirmativas I, II e III são verdadeiras. 
b) Apenas as afirmativas I, II e IV são verdadeiras. 
c) Apenas as afirmativas II, III e V são verdadeiras. 
d) Apenas as afirmativas I, II e V são verdadeiras.  
 
 
27. Sobre a o público atendido pelo Centro de Referência Especializada em Assistência Social 
(CREAS), leia as afirmativas a seguir. 
 
I – São atendidos idosos que receberem maus tratos pelo cuidador principal. 
II – São atendidas pessoas que não aderem adesão aos encontros agendados pela equipe. 
III – São avaliados adolescentes em conflito com a lei que cumprem medida socioeducativa 
IV – São assistidos os moradores de área de ocupação em vulnerabilidade social. 
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA: 
 
a) Apenas as afirmativas I e III são verdadeiras. 
b) Apenas as afirmativas III e IV são verdadeiras. 
c) Apenas as afirmativas I e II  são verdadeiras. 
d) Apenas as afirmativas II e III são verdadeiras.  
 
 
28. Um dos grandes pensadores da Educação e da Psicologia foi Jean Piaget. Ele postulou estágios 
do desenvolvimento cognitivo, cada qual com as suas aquisições e características. Assinale a 
alternativa que corresponde, conforme proposto por Piaget, a características do desenvolvimento do 
estágio operatório concreto que não se faziam presentes no estágio anterior. 
 
a) Aprendizagem sobre si mesmo e sobre o mundo mediante atividades sensoriais e motoras, 
respostas por meio de reflexos e comportamento aleatório a crianças orientadas para uma meta. 
b) Expansão no uso do pensamento simbólico ou capacidade representacional, entendimento de 
causa e efeito; egocentrismo e animismo. 
c) Entendimento dos conceitos espaciais, respostas por meio de reflexos, capacidade de raciocinar 
em termos abstratos e egocentrismo. 



                                                                                                                                   

 

d) Entendimento dos conceitos espaciais, causalidade, categorização, raciocínio indutivo e dedutivo, 
conservação e números. 
 
 
29. Jean Piaget postulou três grandes estágios do desenvolvimento cognitivo. A respeito desses, leia 
as afirmativas e assinale a alternativa correta: 
 
a) A sequência correta, e invariável, do desenvolvimento dos estágios do desenvolvimento cognitivo 
de Jean Piaget é: pré-operatório, operatório concreto, sensório-motor e operatório formal.  
b) No estágio pré-operatório o marco de aquisição do desenvolvimento é a função simbólica a qual 
pode ser vista na linguagem e em características como o animismo. 
c) No estágio sensório-motor a criança não possui, assim como não demonstra, uma inteligência. A 
inteligência só é desenvolvida ao alcançar o estágio pré-operatório, no qual apresenta o 
desenvolvimento da fala. 
d) O marco de aquisição do estágio operatório concreto é a permanência do objeto ou o objeto 
permanente, o qual refere-se a capacidade de compreender que uma pessoa ou um objeto continua a 
existir mesmo fora do campo de visão da pessoa. 
 
30. Sobre o desenvolvimento da adolescência, assinale a alternativa cujas caraterísticas descritas 
correspondem a manifestações esperadas para essa etapa do desenvolvimento de acordo com 
Mauricio Knobel e Arminda Aberastury. 
 
a) Atitude complacente frente a vida; tendência grupal; estados de humor estáveis e delineados; 
atitudes sociais reivindicatórias.  
b) Tendência a integrar grupos; distanciamento dos pais; manifestações espirituais conservadoras; 
pensamento e condutas coerentes e perenes. 
c) Contradições sucessivas em todas as manifestações na manifestação da conduta; deslocalização 
temporal; planejamento e execução precisos de tarefas; manifestações sentimentais apaixonadas.  
d) Busca de si mesmo e da identidade; necessidade de intelectualizar e fantasiar; contradições 
sucessivas em todas as manifestações da conduta; atitudes sociais reivindicatórias. 
 
 
31. O conceito de foco é um dos pilares para a prática da Psicoterapia Breve. Sobre esse conceito, 
avalie as afirmativas a seguir: 
 
I – Foco é definido como a modificação da forma como o indivíduo vê o mundo e sua relação com 
outras pessoas, incluindo o terapeuta. 
II – Foco pode ser circunscrito como o ponto de convergência das atenções do terapeuta e do cliente. 
III – O foco, delimitado pelo paciente e pelo terapeuta em conjunto, é a área a ser trabalhada no 
processo terapêutico.  
IV – O foco é encontro da capacidade do terapeuta participar ativamente do processo e a motivação 
do paciente em superar seus problemas. 
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA: 
 
   a) Apenas as afirmativas I e II são verdadeiras. 
   b) Apenas as afirmativas II e III são verdadeiras.  
   c) Apenas as afirmativas III e IV são verdadeiras. 
   d) Apenas as afirmativas II e IV são verdadeiras. 
 

 
32. Sobre cuidados paliativos, leia o texto a seguir: 
 
“A angústia terminal é um estado de mente atormentado que diz respeito a problemas emocionais 
não resolvidos e/ou conflitos interpessoais, ou a memórias infelizes escondidas e que frequentemente 
apresentam um conteúdo de culpa.” 
 



                                                                                                                                   

 

Sobre o apoio oferecido pela equipe a pacientes e famílias em Cuidados Paliativos, leia as afirmativas 
a seguir: 
 
I – Os cuidados paliativos integram os aspectos psicossocial e espiritual nos cuidados do paciente.  
II – Cuidados paliativos são uma medida de apressar a morte do paciente, oferecendo-lhe apoio 
psicológico e suporte material.  
III – Os cuidados paliativos oferecem apoio e suporte para que o paciente possa viver tão ativamente 
quanto possível até a morte.  
IV – Os cuidados paliativos representam uma forma de convencer a família que o paciente precisa de 
apoio para um óbito que se aproxima.  
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA: 
 
   a) Apenas as afirmativas I e III são verdadeiras.  
   b) Apenas as afirmativas II e IV são verdadeiras. 
   c) Apenas as afirmativas I e II são verdadeiras. 
   d) Apenas as afirmativas III e IV são verdadeiras. 
   e) Apenas as afirmativas II e III são verdadeiras. 
 
 
33. Sobre a avaliação psicológica de crianças no ambiente hospitalar, leia as afirmativas a seguir. 
  
(   ) Conhecimento sobre a doença e o tratamento e atitudes e expectativas sobre o paciente e a 
doença são dimensões relevantes que devem ser avaliadas junto ao cuidador.  
(  ) No processo de avaliação, o psicólogo hospitalar pode lançar mão de estratégias como visitar a 
escola do paciente, para avaliar seu contexto de desenvolvimento.   
(   ) Dados sobre rede social, apoio social percebido e recursos econômicos são aspectos que o 
psicólogo deve colher em interconsulta com o serviço social.  
(   ) Sentimentos sobre a doença, o tratamento e a equipe médica são exemplos de aspectos afetivos-
emocionais a serem avaliados.  
  
Após a leitura, assinale a alternativa que apresenta a sequência correta das afirmativas como 
verdadeiras (V) ou falsas (F). 
 
 a) V, V, F, F  
 b) F, F, V, V  
 c) F, V, V, F  
 d) V, F, F, V  
 
 
34. Saúde é um conceito polissêmico, ou seja, possui diferentes significados a depender do contexto 
que seja aplicado. Entretanto, podemos encontrar dimensões gerais que compõem esta 
conceituação. Sobre o tema saúde, analise as afirmativas a seguir. 
 
 I - A ausência de doenças como meta é uma dimensão consensuada para a compreensão de Saúde.   
 II - Funcionalidades, capacidades, necessidades e demandas das pessoas são dimensões positivas 
que envolvem Saúde.  
 III - Saúde pode ser medida por indicadores demográficos e epidemiológicos como fundamentos para 
políticas sociais. 
 IV - O planejamento de políticas de saúde priorizará o valor econômico procedimentos e serviços em 
detrimento do bem comum e da cidadania global contemporânea.  
 
 Após a leitura das afirmativas, assinale a alternativa correta:  
 
 a) Apenas as afirmativas II e III estão corretas.  
 b) Apenas as afirmativas I, II e IV estão corretas.  
 c) Apenas as afirmativas I e II e III estão corretas.  
 d) Apenas as afirmativas II, III e IV estão corretas.  



                                                                                                                                   

 

 
 
35. Diabetes é uma doença crônica em que o corpo não produz insulina ou não consegue empregar 
adequadamente a insulina que produz. É considerada uma doença crônica não transmissível (DCNT). 
As DCNT representam um problema crescente para os sistemas de saúde. Sobre as DCNT, como a 
diabetes, analise as afirmativas a seguir. 
 

I. As DCNT têm, no Brasil, aumentado tanto em prevalência e quanto em incidência. 
II. As DCNT têm seu controle dificultado por sua prevenção estar relacionada com hábitos como 

sedentarismo. 
III. As DCNT podem ser prevenidas com educação em saúde, medicação de uso contínuo e informação 

nas escolas. 
IV. As DCNT, para serem controladas, prescindem atenção médica, priorizando exercícios físicos e 

mudanças alimentares. 
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA.  
 
a) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 
b) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 
c) Apenas as afirmativas II e IV estão corretas. 
d) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 
 
 
36. A reabilitação pode ser definida como um processo global e dinâmico que visa recuperar a saúde 
física, psicológica e reintegrar socialmente indivíduos que obtiveram comprometimentos definitivos ou 
temporários em estruturas físicas, fisiológicas ou psicológicas, que restringiram as capacidades de 
realizar atividades comuns a pessoas de determinada faixa etária. 
Sobre o trabalho do psicólogo com pacientes em reabilitação, assinale a alternativa CORRETA. 
 
a) O psicólogo deve eleger a mediação entre as expectativas da equipe com as possibilidades de 
reabilitação do paciente como seu principal foco de trabalho. 
b) O psicólogo pode realizar trabalhos em grupo, tanto psicoterapêuticos como informativo, 
objetivando estimular o corpo de um paciente em reabilitação. 
c) O psicólogo pode trabalhar com as expectativas que os pacientes apresentam no início do 
tratamento, auxiliando na elaboração do luto pelas perdas sofridas. 
d) O trabalho do psicólogo tem como objetivo a completa recuperação de um paciente ao estado 
anterior do trauma sofrido. 
e) A avaliação dos níveis de dor dos pacientes é função exclusiva da equipe médica, competindo ao 
psicólogo avaliar os efeitos psicológicos das medicações. 
 
 
37. Em Psicologia, encontramos inúmeros autores que abordaram diversas dimensões do 
desenvolvimento humano. Leia a seguir os nomes de autores destacados (letras) e de teorias do 
desenvolvimento (números): 
 
 1 – Teoria etológica  
 2 - Teoria histórico-cultural  
 3 - Teoria maturacional 
 4 - Teoria sociointeracionista  
 
 A. John Bowlby  
 B. Arnold Gesell 
 C. Henri Wallon  
 D. Lev Vygotsky  
 
Após a leitura, assinale qual número (teorias do desenvolvimento) que corresponde corretamente a 
qual letra (autor que desenvolveu a teoria):  
 a) 1-B; 2-A; 3-C; 4-D.  



                                                                                                                                   

 

 b) 1-A; 2-D; 3-B; 4-C.  
 c) 1-C; 2-D; 3-A; 4-B.  
 d) 1-D; 2-C; 3-B; 4-A.  
 
 
38. Um dos autores estudados na psicologia que discorre sobre o desenvolvimento humano é Urie 
Bronfenbrenner. Em sua teoria, o autor aborda sobre a ecologia do desenvolvimento humano, a qual 
apresenta o indivíduo permeado por contextos, os quais se interrelacionam e influenciam o seu 
desenvolvimento. A respeito dessa teoria, leia as afirmativas a seguir: 
 
(   ) Bronfenbrenner postula cinco contextos do desenvolvimento humano, os quais são denominados: 
microssistema, mesossistema, exossistema, macrossistema e cronossistema.  
(    ) O contexto mais próximo ao indivíduo é denominado exossistema, o qual pode ser exemplificado 
pelo contexto da família ou escola de uma criança. O exossistema é um contexto no qual ela possui 
um papel e participa ativamente desse.  
(    ) A partir da análise dos contextos de Brofenbrenner, é possível compreender as influências dos 
contextos no desenvolvimento por vários níveis. Por exemplo, é possível analisar a influência dos 
fatores externos dos quais o indivíduo não participa diretamente, mas é influenciado por eles, tais 
como as políticas públicas. 
 
Assinale a alternativa correta que apresenta a sequência das afirmativas como verdadeiras (V) ou 
falsas (F): 
  
A) V, V, F 
B) F, V, F 
C) V, F, V  
D) F, F, V 
 
39. Sobre o processo de cuidados, leia o texto a seguir: 
Os cuidadores são todos aqueles que procuram atender as necessidades dos pacientes, quer sejam 
físicas, quer sejam psicossociais. Assim sendo, os cuidadores podem ser tanto a equipe de saúde 
como os familiares do paciente. 
(Adaptado de: Pessini, L & Bertachini, L. Humanização e cuidados Paliativos. 3ª. Ed. São Paulo: 
Edições Loyola, 2004.) 
 
I – Os cuidadores profissionais estão expostos a grande carga de estresse, o que pode lhes 
ocasionar dificuldades físicas e emocionais. 
II – É muito comum que o cuidador informal seja um homem, com algum grau de parentesco com o 
paciente. 
III – O cuidador profissional sofre menos com estresse e sobrecarga emocional pelo seu repertório e 
formação;  
IV – Distúrbios de sono, distanciamento nas relações afetivas, uso abusivo de substâncias são sinais 
de exaustão dos cuidadores profissionais e informais.  
 
Após a leitura, assinale a alternativa CORRETA: 
 
a) Apenas as afirmativas I, II e III são verdadeiras. 
b) Apenas as afirmativas I e IV são verdadeiras.  
c) Apenas as afirmativas III e IV são verdadeiras. 
d) Apenas as afirmativas I, III e IV são verdadeiras. 
 
 
40. Lev Vygotsky contribuiu grandemente para a compreensão da educação e do desenvolvimento 
humano. Entre as suas contribuições, o autor postulou um conceito muito importante o qual explica 
como as crianças utilizam o seu conhecimento já consolidado e, com a ajuda de um mediador, vão 
aprender novas habilidades por meio de instruções. Assinale qual é a alternativa que corresponde ao 
nome desse conceito:  
 



                                                                                                                                   

 

a) Zona de Desenvolvimento Proximal 
b) Teoria Psicossexual 
c) Período sensível 
d) Teoria da Aproximação 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                   

 

GABARITO DO CANDIDATO (SEM VALIDADE OFICIAL) 

VOCÊ NÃO PODE FAZER NENHUM TIPO DE ANOTAÇÃO NA FRENTE OU VERSO DESTE DOCUMENTO, 

SOMENTE NO ESPAÇO RESERVADO PARA A CÓPIA DO CARTÃO-RESPOSTA 

                                 Na saída apresente este gabarito ao fiscal para conferência. 
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