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INSTRUÇÕES 
 

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

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

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

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

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

publicadas poderá ser diferente da apresentada neste caderno de provas. 
9. 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. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

QUESTÕES GERAIS 

 

1. Sobre a Lei 8080 de 1990, é correto afirmar: 

I. A execução de ações de vigilância sanitária e de vigilância epidemiológica está incluída no campo 

de atuação do Sistema Único de Saúde (SUS). 

II. A identificação e divulgação dos fatores condicionantes e determinantes da saúde estão entre os  

objetivos do Sistema Único de Saúde (SUS).  

III. A direção do Sistema Único de Saúde (SUS) é exercida em cada esfera de governo pelos 

seguintes órgãos: no âmbito da União, pelo Ministério da Saúde; no âmbito dos Estados e do Distrito 

Federal, pela respectiva Secretaria de Saúde ou órgão equivalente; e no âmbito dos Municípios, pela 

respectiva Secretaria de Saúde ou órgão equivalente. 

IV. O Sistema Único de Saúde (SUS) é constituído pelo conjunto de ações e serviços de saúde, 

prestados por órgãos e instituições públicas federais, estaduais e municipais, da Administração direta 

e indireta e das fundações mantidas pelo Poder Público e, dessa forma, a iniciativa privada não 

participa do Sistema Único de Saúde (SUS). 

Está(ão) correta(s): 

a) Apenas I e II. 

b) Apenas II e III. 

c) Apenas I, II e III. 

d) Todas estão corretas. 

2. Sobre a Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de 1990 é correto afirmar: 

a) A referida lei dispõe sobre a participação da comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde 

(SUS) e sobre as transferências intergovernamentais de recursos financeiros na área da saúde e dá 

outras providências. 

b) A referida Lei dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e recuperação da saúde, a 

organização e o funcionamento dos serviços correspondentes. 

c) A referida Lei Aprova a Política Nacional de Atenção Básica, estabelecendo a revisão de diretrizes 

para a organização da Atenção Básica, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). 

d) Institui a Rede de Atenção Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com 

necessidades decorrentes do uso de crack, álcool e outras drogas, no âmbito do Sistema Único de 

Saúde (SUS). 

3. Sobre a Rede de Atenção às Urgências, é correto afirmar: 



 

a) São componentes da Rede de Atenção às Urgências: Promoção, Prevenção e Vigilância à Saúde; 

Atenção Básica em Saúde; Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192) e suas Centrais 

de Regulação; Sala de Estabilização; Força Nacional de Saúde do SUS; Unidades de Pronto 

Atendimento (UPA 24h) e o conjunto de serviços de urgência 24 horas; Componente Hospitalar; e 

Atenção Domiciliar. 

b) Entre as atribuições dos profissionais da Rede de Atenção às Urgências está a de realizar ações 

de atenção à saúde conforme a necessidade de saúde da população local, bem como aquelas 

previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clínicas e terapêuticas. 

c) O Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192) é o principal componente da Rede de 

Atenção às Urgências.  

d)  O Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192) é o serviço de saúde de complexidade 

intermediária entre as Unidades Básicas de Saúde/Saúde da Família e a Rede Hospitalar, devendo 

com estas compor uma rede organizada de atenção às urgências.  

 

4. Sobre a influência dos fatores socioeconômicos e socioculturais no processo saúde doença, 

analise as afirmativas abaixo: 

I. Os grupos sociais economicamente privilegiados estão menos sujeitos às ações dos fatores 

ambientais que ensejam ou estimulam a ocorrência de certos tipos de doenças. 

II. Existe relação entre a capacidade econômica e a probabilidade de adquirir doenças. Notam-se 

diferenças entre grupos sociais em termos de morbidade e mortalidade. 

III. Preconceitos, crendices e comportamentos não contribuem para a difusão e manutenção de 

doenças. 

 

Está(ão) correta(s): 

a) Apenas I. 

b) Apenas II. 

c) Apenas III. 

d) Apenas I e II. 

 

5. Sobre os aspectos epidemiológicos das doenças transmissíveis, marque Verdadeiro (V) ou Falso 

(F): 

(  ) A transmissão vertical ocorre durante o desenvolvimento fetal ou parto, não ocorrendo durante o 

processo de reprodução (através do esperma ou óvulo). 

(   ) A transmissão vertical pode ocorrer em casos de sífilis congênita e rubéola congênita. 

(   ) O período de incubação consiste no intervalo de tempo decorrente entre a exposição a um 

agente infeccioso e o aparecimento de sinais e sintomas da doença.  

 



 

A sequência correta é: 

a) F;V;V. 

b) V;V;V. 

c) F;F;V. 

d) V;F;F. 

 

6. Sobre os objetivos de pesquisa, analise as afirmativas abaixo: 

I. O objetivo descreve a meta a longo alcance; enquanto os objetivos específicos tem relação 

com a metodologia, ou seja, correspondem as etapas que serão realizadas ao longo do 

desenvolvimento da pesquisa. 

II. São exemplos de verbos utilizados em objetivos de pesquisa: Analisar; Avaliar e Descrever.  

III. A formulação dos objetivos deve ser explícita e sem ambiguidade para atingir fins específicos 

que responderão ao problema de pesquisa. 

Está(ão) correta(s): 

a) Apenas I 

b) Apenas II 

c) Apenas I e III 

d) Todas estão corretas. 

7. Sobre a Rede de Atenção Psicossocial, Marque V para Verdadeiro e F para Falso: 

(   ) Entre as diretrizes para o funcionamento da Rede de Atenção Psicossocial está o combate a 

estigmas e preconceitos e a promoção da equidade, reconhecendo os determinantes sociais da 

saúde; 

(   ) Entre os objetivos gerais da Rede de Atenção Psicossocial está o de  ampliar o acesso à atenção 

psicossocial da população em geral e  promover o acesso das pessoas com transtornos mentais e 

com necessidades decorrentes do uso de crack, álcool e outras drogas e suas famílias aos pontos de 

atenção à saúde. 

(  ) O  CAPS I: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes e também com 

necessidades decorrentes do uso de crack, álcool e outras drogas de todas as faixas etárias; indicado 

para Municípios com população acima de vinte mil habitantes. 

(   ) CAPS II: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes, podendo também 

atender pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack, álcool e outras drogas, conforme a 

organização da rede de saúde local, indicado para Municípios com população acima de setenta mil 

habitantes. 

(     ) CAPS III: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes. Proporciona serviços 

de atenção contínua, com funcionamento vinte e quatro horas, incluindo feriados e finais de semana, 



 

ofertando retaguarda clínica e acolhimento noturno a outros serviços de saúde mental, inclusive 

CAPS Ad, indicado para Municípios ou regiões com população acima de trezentos mil habitantes. 

A sequência correta, de cima para baixo, é: 

a) V;V;V;F;F. 

b) F;F;F;V;V. 

c) V;V;V;V;F. 

d) V;V;F;V;F. 

8. De acordo com Ferreira Neto et al (2024), a Política Nacional de Humanização define-se em três 

princípios centrais: 

a) Interdisciplinaridade, indissociabilidade entre atenção e gestão, e construção de autonomia e 

protagonismo dos sujeitos e dos coletivos. 

b) Transversalidade, indissociabilidade entre atenção e gestão, e construção de autonomia e 

protagonismo dos sujeitos e dos coletivos. 

c) Universalidade, Integridade e Equidade.  

d) Transversalidade, dissociabilidade entre atenção e gestão, e construção de autonomia e 

protagonismo dos sujeitos e dos coletivos. 

9. A Política Nacional de Atenção Básica (BRASIL, 2017) considera os termos Atenção Básica - AB e 

Atenção Primária à Saúde - APS, nas atuais concepções, como termos equivalentes, de forma a 

associar a ambas os princípios e as diretrizes definidas neste documento. Leia as sentenças abaixo e 

assinale V para Verdadeiro e F para Falso: 

(   ) A Atenção Básica é o conjunto de ações de saúde individuais, familiares e coletivas que 

envolvem promoção, prevenção, proteção, diagnóstico, tratamento, reabilitação, redução de 

danos, cuidados paliativos e vigilância em saúde, desenvolvida por meio de práticas de cuidado 

integrado e gestão qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida à população em 

território definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitária. 

(   ) A Atenção Terciária será a principal porta de entrada e centro de comunicação da RAS, 

coordenadora do cuidado e ordenadora das ações e serviços disponibilizados na rede. 

(  ) É proibida qualquer exclusão baseada em idade, gênero, raça/cor, etnia, crença, 

nacionalidade, orientação sexual, identidade de gênero, estado de saúde, condição 

socioeconômica, escolaridade, limitação física, intelectual, funcional e outras. 

(   ) A Atenção Básica será ofertada parcialmente e gratuitamente a todas as pessoas, de acordo 

com suas necessidades e demandas do território, considerando os determinantes e 

condicionantes de saúde. 



 

Assinale a alternativa que apresenta seqüência correta: 

a) V,V,F,F. 

b) V,F,V,F. 

c) F,F,V,V. 

d) F,V,F,V. 

10. São atribuições comuns a todos os membros das equipes que atuam na Atenção Básica (AB): 

    a) Indicar a necessidade de internação hospitalar ou domiciliar, mantendo a responsabilização pelo 

acompanhamento da pessoa. 

  b) Realizar ações de atenção à saúde conforme a necessidade de saúde da população local, bem 

como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clínicas e terapêuticas, assim como, na 

oferta nacional de ações e serviços essenciais e ampliados da AB.  

c) Encaminhar, quando necessário, usuários a outros pontos de atenção, respeitando fluxos locais, 

mantendo sob sua responsabilidade o acompanhamento do plano terapêutico prescrito. 

d) Realizar consultas clínicas, pequenos procedimentos cirúrgicos, atividades em grupo na UBS e, 

quando indicado ou necessário, no domicílio e/ou nos demais espaços comunitários (escolas, 

associações entre outros); em conformidade com protocolos, diretrizes clínicas e terapêuticas, bem 

como outras normativas técnicas estabelecidas pelos gestores (federal, estadual, municipal ou 

Distrito Federal), observadas as disposições legais da profissão. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

QUESTÕES ESPECÍFICAS 

 

 

 

11. A concepção de clínica ampliada propõe um cuidado que transcende o modelo biomédico 

tradicional, considerando a análise das vulnerabilidades e priorizando uma escuta qualificada 

como base para a construção conjunta de projetos terapêuticos com os usuários e comunidades. 

Com base nessa perspectiva, assinale a alternativa correta sobre a clínica ampliada: 

 

a) É a clínica da eficiência que realiza muitos procedimentos, não avalia riscos e não trata doenças, 

apenas alivia sintomas. 

b) Incorpora entre seus saberes e responsabilidades a avaliação de risco, não apenas do ponto de 

vista epidemiológico, mas também considerando os aspectos sociais e subjetivos do usuário ou grupo 

atendido. 

c) Está centrada na lógica da queixa-conduta; é o modelo mais comum nos atendimentos de 

urgência. 

d) Trata das doenças como entidades fixas, repetitivas, focando no que há de comum entre os casos. 

12. No início do século XX, as formulações de Freud e a introdução do conceito de inconsciente 

alteraram profundamente a lógica da consulta médica tradicional, trazendo a escuta como elemento 

central no setting terapêutico. Essa mudança instaurou formas distintas de abordagem clínica — 

entre o ver e o escutar — e influenciou discussões importantes no campo da saúde coletiva. Com 

base na articulação entre psicanálise e saúde coletiva, analise as afirmativas a seguir: 

I. Uma modalidade clínica chamada “degradada” se organiza a partir da lógica queixa-conduta; ela 

não avalia riscos nem trata doenças, apenas alivia sintomas. 

 

II. A clínica degradada é considerada eficiente porque realiza muitos procedimentos, embora 

raramente questione sua eficácia real. 

 

III. A chamada clínica tradicional trata as doenças a partir da repetição de padrões, interessando-se 

pelo que é comum entre os casos e priorizando a cura, e não a prevenção. 

 

IV. A clínica ampliada considera o sujeito em sua totalidade; nela, a doença não anula o sujeito e o 

cuidado inclui a avaliação de riscos sociais, subjetivos e epidemiológicos do usuário ou grupo 

atendido. 

Assinale a alternativa correta: 



 

a) Somente a afirmativa IV está correta. 

b) As afirmativas I e IV estão corretas. 

c) As afirmativas I, III e IV estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

13. O modelo contemporâneo de atenção psicossocial no âmbito do SUS reconhece o território como 

uma categoria fundamental tanto para a transformação e avaliação dos serviços de saúde mental 

quanto como indicador da qualidade da rede e da mudança de paradigma na lógica do cuidado. Essa 

perspectiva está inserida no contexto da reforma psiquiátrica brasileira e tem estreita relação com as 

práticas da Atenção Primária. Com base nisso, analise as afirmativas a seguir sobre a articulação 

entre a saúde mental e a saúde da família a partir da noção de território: 

 

I. Não há articulação possível entre a saúde mental e a saúde da família, já que a primeira está 

centrada na abordagem dos sintomas individuais e a segunda se ocupa exclusivamente dos agravos 

de saúde de uma população adscrita. 

 

II. O território pode ser compreendido como espaço vivido, expressão concreta da história de pessoas 

e lugares, constituído por aspectos culturais, movimentos sociais e disputas políticas. 

 

III. O conceito de território é estratégico para a formulação de um modelo de atenção em saúde 

mental, funcionando como um indicador da qualidade do cuidado conforme a intensidade da 

articulação entre usuários, comunidades e equipes de saúde. 

 

IV. A atenção territorial em saúde mental possibilita resgatar a história dos sujeitos em sofrimento por 

meio de dispositivos construídos no cotidiano, que podem ser incorporados, reinventados e 

ressignificados como espaços de escuta, criação e produção de sentidos — também presentes na 

saúde da família. 

 

Assinale a alternativa que contém apenas as afirmativas INCORRETAS: 

a) Apenas a afirmativa I. 

b) As afirmativas IV e II. 

c) Apenas a alternativa IV. 

d) As afirmativas I e II. 

 

14. Na teoria psicanalítica, o conceito de transferência refere-se aos fenômenos que ocorrem na 

relação entre o paciente e o profissional, nos quais experiências psíquicas passadas são revividas e 

direcionadas à figura do analista no presente. Essas vivências não aparecem como memórias do 

passado, mas como sentimentos e reações atualizadas que se manifestam na cena terapêutica. Com 

base nessa definição, assinale a alternativa correta sobre o conceito de transferência: 



 

 

a) A transferência não envolve elementos perceptivos como sons, imagens, cheiros ou sensações 

físicas associados à figura do analista, sendo, portanto, desvinculada de qualquer tipo de evocação 

sensorial. 

b) Freud introduziu a relação entre transferência e resistência, e Lacan sustentava que a resistência 

estaria sempre ligada ao paciente, como responsável por bloquear o processo terapêutico. 

c) Algumas transferências são mais complexas, pois não se resumem aos sentimentos que o 

paciente demonstra pelo analista em um momento específico, mas se vinculam à repetição de 

situações anteriormente vividas e que se atualizam no espaço da análise. 

d) O termo acting out refere-se a comportamentos ou reações do analista manifestados em presença 

do paciente durante o processo analítico. 

15. A escuta atenta do paciente sempre foi o cerne da atividade clínica, priorizando a compreensão 

do sujeito antes da formulação de um diagnóstico. Dentro dessa perspectiva, a psicopatologia se 

apresenta como o estudo do modo de funcionamento e sofrimento do sujeito, indo além da simples 

categorização de doenças. Karl Jaspers, em sua obra Psicopatologia Geral, reforça a relevância de 

uma análise cuidadosa, onde “o diagnóstico é a última coisa na compreensão psiquiátrica de um 

caso”. Assim, a psicopatologia não se limita à nosologia. Com base nessa abordagem, analise as 

afirmativas a seguir sobre a noção de diagnóstico na infância e adolescência: 

I. Com o avanço da hegemonia dos manuais diagnósticos, observa-se uma tendência à exclusão da 

escuta do sujeito na anamnese, priorizando a rapidez, a objetividade e o consenso entre 

profissionais. A partir da década de 1980, com mudanças promovidas pelo DSM, o foco passa a 

recair no diagnóstico da doença e no tratamento farmacológico orientado para a supressão de 

sintomas.                   

II. A partir do DSM-III, publicado em 1980, introduz-se no grupo infantil um diagnóstico que se tornaria 

central nas décadas seguintes: o transtorno de déficit de atenção, que impulsionou a expansão da 

psiquiatria infantil e contribuiu fortemente para o processo de medicalização da infância.        

III. Na oitava edição da Classificação Internacional de Doenças (CID-8), de 1966, a infância era 

contemplada apenas sob os diagnósticos de “distúrbios de conduta na infância” e “retardo mental” — 

este último não exclusivo da faixa etária infantil.              

IV. Em 2013, o DSM-5 eliminou a categoria “transtornos geralmente diagnosticados na infância e 

adolescência”, substituindo-a pela seção “transtornos do neurodesenvolvimento”. A CID-11 seguiu 

esse movimento, adotando o capítulo “transtornos mentais, do comportamento e do 

neurodesenvolvimento”. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Todas as afirmativas estão corretas. 

b) As afirmativas IV, II e III estão corretas. 



 

c) As afirmativas I, III e IV estão corretas. 

d) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

 

16. O apoio matricial, ou matriciamento, é uma estratégia de produção de cuidado em saúde que se 

estabelece por meio da colaboração entre duas ou mais equipes, permitindo a construção conjunta 

de propostas de intervenção com caráter pedagógico-terapêutico. No contexto brasileiro, 

especialmente na integração da saúde mental à atenção primária, o matriciamento tem orientado 

diversas experiências em municípios de todo o país. Com base nesse conceito, assinale a alternativa 

correta: 

 

a) O apoio matricial se confunde com o atendimento especializado tradicional realizado por um 

profissional dentro da unidade de atenção primária. 

b) A simples realização de encaminhamentos para especialistas ou atendimentos individuais em 

saúde mental configura, por si só, ações típicas do apoio matricial. 

c) Práticas coletivas no território, quando realizadas exclusivamente pelo psicólogo, sem integração 

com a equipe de referência, são exemplos de ações matriciais. 

d) O matriciamento tem como objetivo oferecer retaguarda especializada, suporte técnico-

pedagógico, construção de vínculos entre as equipes e apoio institucional, contribuindo para a 

elaboração conjunta de projetos terapêuticos com a população. 

 

17. As práticas grupais têm ganhado relevância não apenas na área da saúde mental, mas também 

em outros campos da atenção em saúde, especialmente na Estratégia Saúde da Família onde o 

trabalho interdisciplinar exige a coletivização das ações junto à população. Na Atenção Primária os 

grupos são geralmente fundamentados no conceito ampliado de saúde e orientados pela Política 

Nacional de Humanização. Considerando esse contexto, avalie as afirmativas a seguir: 

I. A política de promoção da saúde propõe que as ações sejam construídas coletivamente, superando 

a visão restrita da saúde como ausência de doença. Dentro dessa lógica, o trabalho com grupos 

fortalece esse conceito e amplia seu impacto político.                                      

II. As atividades coletivas favorecem a interação entre os participantes, o compartilhamento de 

experiências, sofrimentos e angústias, e promovem a construção de soluções de forma colabora.      

III. Os grupos oferecem espaços de fala, escuta e encontro, nos quais o sofrimento individual é 

acolhido coletivamente, o que favorece a atribuição de sentido às experiências e possibilita mudanças 

e transformações subjetivas e sociais.                           

IV. A principal justificativa para a utilização de grupos nos serviços públicos de saúde é a 

possibilidade de ampliar o número de atendimentos realizados em um mesmo período. 

 

 



 

São corretas as alternativas: 

a) I e II. 

b) II, III e IV. 

c) I, II e IV. 

d) I, II e III. 

 

18. Desde a década de 1990, o conceito de Projeto Terapêutico Singular (PTS) vem sendo 

desenvolvido em sintonia com os avanços do SUS, da reforma sanitária e da reforma psiquiátrica no 

Brasil. O PTS deve ser entendido como parte de um processo ativo de produção de novos modos de 

vida, no qual o sujeito é chamado a se implicar na construção do seu próprio cuidado. Com base 

nessa perspectiva, analise as afirmativas a seguir: 

I. O PTS se opõe à lógica da padronização, pois valoriza as particularidades e o contexto de cada 

sujeito. Seu objetivo é envolver o paciente na elaboração do plano terapêutico, pactuando ações e 

metas relacionadas ao seu projeto de vida.                           

II. A construção do PTS se inicia a partir da demanda que o sujeito apresenta ao serviço de saúde, 

utilizando os recursos terapêuticos disponíveis e levando em consideração suas necessidades e 

especificidades.                             

III. O profissional de referência do paciente, sem a necessidade de discussão em equipe 

multiprofissional, constrói o PTS e na seqüência informa ao paciente para que ele siga as orientações 

de seu plano de cuidados.                           

IV. As equipes devem elaborar os planos terapêuticos e reavaliá-los continuamente, não sendo 

necessária a criação de espaços coletivos no cotidiano dos serviços para se discutir os PTS. 

São verdadeiras as alternativas: 

a) I e IV. 

b) I e II. 

c) II e IV. 

d) Apenas I. 

19. Freud, ao desenvolver a técnica da atenção flutuante, recomendou que o analista se aproximasse 

de cada novo caso como se fosse o primeiro, evitando qualquer pressuposto sobre o que poderá 

emergir. Isso exige uma escuta livre de expectativas rígidas, para que seja possível captar aquilo que 

aparece nas associações livres do sujeito. Considerando esse conceito, analise as afirmativas abaixo 

sobre a atenção flutuante: 

 



 

I. Trata-se de uma forma de escuta que permite captar o inédito e o singular no discurso do sujeito, 

em vez de filtrar aquilo que apenas confirma o que o analista já espera ouvir.            

II. Essa atenção envolve a percepção de múltiplas camadas de sentido, incluindo não apenas as 

palavras ditas, mas também a forma como são ditas: velocidade, volume, entonação, emoção, lapsos 

e hesitações.                      

III. Consiste em fixar-se em certas afirmações do sujeito com o objetivo de analisá-las profundamente, 

relacionando-as com outros conteúdos da fala para buscar coerência e sentido.              

IV. Permanecer preso a história que está sendo contada é uma armadilha uma vez que o analista se 

prende mais facilmente à história quanto mais esta se parece com seus próprios interesses, ou mais 

estreitamente com suas preocupações.               

V. A regra da atenção flutuante propõe uma escuta que não busca o entendimento imediato, já que 

compreender de forma apressada pode levar o analista a se fixar em construções imaginárias e 

interpretações precipitadas. 

Estão corretas: 

a) Apenas I, II, IV e V  

b) Apenas I, II e V 

c) Apenas I, III, IV e V 

d) Todas as afirmativas estão corretas 

20. Uma das contribuições centrais da psicologia clínica para o campo da saúde está na 

compreensão de que a clínica não se define apenas por seu espaço físico, mas pela postura ética 

adotada frente ao sujeito, marcada por uma escuta qualificada e por práticas que favoreçam o 

protagonismo individual e coletivo. Nesse sentido, a atuação do(a) psicólogo(a) na promoção da 

saúde envolve o compromisso com processos de subjetivação e com a construção compartilhada do 

cuidado. Com base nessa perspectiva, analise as afirmativas a seguir: 

 

I. Na busca pela promoção da qualidade de vida, é fundamental que o profissional compreenda como 

o usuário concebe esse tema, relacionando-o com seu estilo de vida e contexto social. 

II. uma das principais contribuições da psicologia clínica ao campo da promoção de saúde se 

representa pelo conceito de clínica ampliada. 

III. O profissional da psicologia deve evitar reduzir o sujeito a categorias diagnósticas rígidas, 

buscando compreender sua singularidade e complexidade. 

IV. O usuário deve ser agente ativo no processo de decisão sobre as determinantes de sua saúde e 

das ações que envolvem sua coletividade. 

V. o usuário é a parte secundária na construção de seu projeto terapêutico, ficando a cargo do 

profissional determinar unilateralmente a conduta. 

 



 

Estão corretas: 

a) Apenas I, II, IV e V  

b) Apenas I, II e V 

c) Apenas I, II, III e IV  

d) Todas as afirmativas estão corretas 

 

21. A lógica ampliada da Redução de Danos (RD) está fundamentada na concepção de que saúde é 

mais do que a simples ausência de doenças — envolve, acima de tudo, qualidade de vida e cuidado 

com os determinantes sociais e subjetivos. Dessa forma, a RD não se limita à abstinência ou ao 

controle do uso de substâncias, mas propõe práticas que promovam bem-estar, cidadania e 

autonomia. Com base nesse entendimento, analise as afirmativas a seguir sobre os princípios gerais 

da Redução de Danos: 

 

I. Reafirma o compromisso do Estado em garantir o cuidado e os direitos das pessoas que fazem uso 

de álcool e outras drogas. 

II. Prioriza ações de saúde centradas apenas nos serviços da área, sem a necessidade de articulação 

intersetorial. 

III. Reconhece a existência de diferentes formas de uso de substâncias — recreativo, ocasional, 

habitual, abusivo ou compulsivo —, considerando a complexidade envolvida no fenômeno do 

consumo. 

IV. Valoriza a escuta e a participação ativa dos próprios usuários na formulação de estratégias e 

intervenções, respeitando sua autonomia e singularidade. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) I, III e IV. 

b) I, II e III. 

c) I, II e IV. 

d) II, III e IV. 

 

22. O suicídio é um evento que pode ser compreendido tanto a partir da perspectiva clínica quanto 

epidemiológica, manifestando-se por meio de ideias, planos ou ações relacionadas ao auto 

extermínio. Na Atenção Primária à Saúde, o conhecimento sobre fatores de risco e de proteção é 

fundamental para a identificação precoce de situações que envolvam risco de suicídio. Considerando 

essa abordagem, analise as afirmativas a seguir: 

 

I. Tentativas anteriores de suicídio têm pouca relevância para a avaliação do risco atual. A atenção 

deve se concentrar prioritariamente na situação presente do paciente. 



 

 

II. Ter vivido situações de abuso sexual é um fator de risco importante associado à maior 

vulnerabilidade ao suicídio. 

III. A presença de múltiplos diagnósticos psiquiátricos (comorbidades) configura um fator que pode 

aumentar o risco de suicídio. 

IV. A ausência de redes de apoio social pode representar um agravante para o risco de 

comportamento suicida. 

 

Assinale a alternativa INCORRETA: 

 

a) apenas alternativa IV. 

b) apenas alternativa I. 

c) I e IV. 

d) I, II e III. 

 

23. O risco de suicídio é uma temática que requer abordagem sensível, ética e articulada entre os 

diferentes níveis de atenção em saúde. Na Atenção Primária, é fundamental compreender os 

múltiplos fatores envolvidos, tanto subjetivos quanto sociais, para oferecer cuidado qualificado. Com 

base nesse contexto, analise as afirmativas a seguir sobre o manejo do risco de suicídio: 

 

I. O diagnóstico multidimensional não pode ser separado da avaliação de crise. É muito importante 

admitir a noção de crise psíquica, em que o sujeito tem seus recursos defensivos ou adaptativos 

esgotados. 

II. As estratégias de cuidado devem incluir o acompanhamento dos sobreviventes — familiares, 

amigos e pessoas próximas de alguém que cometeu suicídio —, considerando a possibilidade de 

enfrentarem um luto prolongado e traumático. 

III. Questões como emergências psiquiátricas, depressão, ansiedade, violência armada e violência 

em relacionamentos íntimos são fatores altamente relevantes na prevenção do suicídio e exigem 

ações de planejamento em saúde, promoção, prevenção e atenção clínica integrada. 

IV. Perdas, separações, dívidas, transformações corporais, dificuldades e adversidades econômicas, 

dano moral, luto, dificuldades em viver sozinho, especialmente quando há pouco ou nenhum apoio 

social são situações que podem ser consideradas estressores psicossociais e têm relação com o 

risco de suicídio. 

 

Assinale a alternativa correta: 

 

a) somente I. 

b) I e III. 

c) todas as alternativas. 



 

d) II e IV. 

 

24. Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), a reabilitação psicossocial compreende um 

conjunto de ações que visam maximizar as oportunidades de recuperação de pessoas com 

transtornos mentais e minimizar os efeitos incapacitantes da cronificação, por meio do fortalecimento 

de recursos individuais, familiares e comunitários. Considerando esse entendimento, analise as 

afirmativas abaixo: 

 

I. Trata-se de um arcabouço conceitual para o desenvolvimento de programas, eticamente 

responsáveis, no sentido de dar conta das demandas que os problemas mentais severos e 

persistentes requerem sendo, portanto, um conjunto de técnicas específicas para populações 

específicas. 

II. Pode ser entendida como uma atitude estratégica, uma vontade política, uma modalidade 

compreensiva, complexa e delicada de cuidados para pessoas vulneráveis aos modos de 

sociabilidade habituais que necessitam cuidados igualmente complexos e delicados. 

III. Envolve uma diversidade de iniciativas que visam reduzir os efeitos cronificantes dos tratamentos 

tradicionais, podendo ocorrer em diferentes espaços – hospitalares e extra-hospitalares – e por meio 

de técnicas variadas como psicoeducação, terapia vocacional, grupos operativos, ateliês 

terapêuticos, entre outros. 

IV. Os contextos onde as práticas reabilitadoras acontecem tem variado de settings e ideologias. As 

práticas territoriais têm sido mais coerentes com os propósitos reabilitadores articulando diferentes 

serviços comunitários. 

 

Assinale a alternativa correta: 

 

a) II, III e IV. 

b) I, III e IV. 

c) II e IV. 

d) I, II e III. 

 

25. A atuação das equipes de Saúde da Família no campo da saúde mental deve estar 

profundamente articulada ao território e aos modos de vida das populações atendidas. Para tanto, 

algumas premissas são fundamentais para nortear o trabalho cotidiano, como sintetizado por Lancetti 

(2007). Com base nessa perspectiva, analise as afirmativas a seguir: 

 

I. O sofrimento psíquico e o sofrimento físico não devem ser considerados separadamente, pois estão 

imersos em contextos ambientais, sociais e subjetivos que se correlacionam. 

 



 

II. Experiências de sofrimento extremo — como episódios psicóticos, situações de violência, abuso 

sexual ou dependência — ocorrem em territórios concretos e simbólicos, como a família, a 

comunidade e as redes afetivas. Por isso, os processos de produção de saúde mental devem nascer 

e atuar nesses mesmos territórios. 

III. A realização de parcerias, de agenciamentos de desejo, serão fundamentais para operar os 

processos de reabilitação psicossocial. Para isso, será comprometida toda a organização sanitária, e 

serão priorizadas as conexões com outras políticas públicas e com os recursos das comunidades. 

IV. A capacitação permanente das equipes de saúde mental e de Saúde da Família é uma condição 

essencial para sustentar práticas qualificadas e coerentes com os princípios da atenção psicossocial. 

 

São corretas as alternativas: 

 

a) I, III e IV. 

b) I e III. 

c) II e III. 

d) Todas as alternativas. 

 

26. Considerando a leitura do livro Uma Clínica para o CAPS: a clínica da psicose no dispositivo da 

reforma psiquiátrica a partir da direção da psicanálise, de Amancio (2012), avalie as afirmativas: 

 

I. A psicose, para a psicanálise, é entendida como uma estrutura clínica que se diferencia da 

neurose pela foraclusão do Nome-do-Pai. 

II. O delírio e a alucinação são considerados tentativas de reconstrução da realidade, e não 

apenas sintomas a serem eliminados. 

III. No contexto do Centro de Atenção Psicossocial (CAPS), a clínica da psicose orientada pela 

psicanálise busca sustentar um espaço em que o sujeito possa produzir um saber sobre sua 

própria experiência, e não apenas ser objeto de intervenção terapêutica. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa II está correta. 

b) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

27. De acordo com Amarante (2022), em Loucura e Transformação Social, sobre os princípios que 

orientam a Reforma Psiquiátrica brasileira, analise as afirmativas a seguir: 

 

I. O Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) tem como objetivo central do tratamento a 

estabilização dos sintomas psiquiátricos e retorno à normalidade. 



 

II. A educação em saúde é um processo unilateral, em que o profissional transmite informações 

ao usuário. 

III. A Reforma Psiquiátrica propõe uma mudança de paradigma, deslocando o foco do tratamento 

da doença para a produção de cidadania e inclusão social. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

c) Apenas a afirmativa II está correta. 

d) Apenas a afirmativa III está correta. 

 

28. De acordo com o DSM-5 (APA, 2014), sobre os transtornos do neurodesenvolvimento, avalie as 

afirmativas: 

 

I. O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado por déficits persistentes na 

comunicação e interação social, e padrões restritos e repetitivos de comportamento. 

II. O Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) requer sintomas presentes 

apenas em contexto escolar para o diagnóstico. 

III. A esquizofrenia exige sintomas característicos como delírios, alucinações, discurso 

desorganizado por pelo menos seis meses. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

29. Com base no Manual de Psicopatologia, de Cheniaux (2015), sobre as alterações do afeto, 

analise as afirmativas a seguir: 

I. A entrevista psicopatológica busca descrever os fenômenos mentais relatados pelo paciente. 

A observação do comportamento não tem valor diagnóstico em psicopatologia. 

II. As pseudo-alucinações diferem das alucinações verdadeiras por serem reconhecidas pelo 

sujeito como irreais. 

III. Alucinações auditivas sempre indicam esquizofrenia, sendo patognomônicas da doença. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas a afirmativa III está correta. 

d) Nenhuma das afirmativas está correta. 



 

30. Com base no Código de Ética Profissional do Psicólogo (CFP, 2005), analise as afirmativas: 

 

I. O psicólogo deve contribuir para eliminar quaisquer formas de discriminação e opressão. 

II. O psicólogo pode divulgar informações confidenciais para terceiros sempre que achar 

necessário, desde que seja para fins educativos. 

III. É vedado ao psicólogo utilizar instrumentos psicológicos sem validade reconhecida pelo 

Conselho Federal de Psicologia (CFP). 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 

c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

d) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

 

REFERÊNCIA: CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Resolução n° 010/2005, de 21 de julho de 

2005. Aprova o Código de Ética Profissional do Psicólogo. 

 

31. Com base no Relatório de Inspeção Nacional: desinstitucionalização dos manicômios judiciários 

(CFP et al., 2025), acerca do papel do psicólogo nesse contexto, analise as afirmativas a seguir: 

 

I. A desinstitucionalização busca substituir o modelo asilar por uma rede de atenção 

psicossocial territorializada, garantindo o direito à cidadania e à convivência comunitária e 

tendo, como um dos principais objetivos, reduzir os custos do Estado com internações. 

II. O psicólogo deve denunciar situações de violação de direitos humanos identificadas em 

contextos institucionais. 

III. O estigma reforça práticas institucionais de segregação e impede o processo de reabilitação. 

 

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 I e III estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 



 

32. O documento Hospitais Psiquiátricos no Brasil: relatório de inspeção nacional (CFP et al., 2020) 

apresenta as condições das instituições psiquiátricas brasileiras. Analise as afirmativas a seguir: 

I. A presença de práticas violadoras de direitos humanos, como contenções físicas e isolamento 

prolongado, foi amplamente identificada. 

II. O relatório aponta que a maioria dos hospitais psiquiátricos está articulada com a Rede de 

Atenção Psicossocial (RAPS) e realiza ações de reabilitação psicossocial. 

III. As inspeções indicaram que a lógica manicomial ainda se sustenta, apesar das diretrizes da 

Reforma Psiquiátrica e da Política Nacional de Saúde Mental. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas a afirmativa III está correta. 

d) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

 

33. Com base em Hospitais Psiquiátricos no Brasil: relatório de inspeção nacional (CFP et al., 2020), 

analise as afirmativas a seguir sobre as implicações éticas da prática psicológica em instituições 

psiquiátricas: 

I. O relatório aponta que a atuação dos psicólogos, de modo geral, está livre de dilemas éticos 

no contexto hospitalar. 

II. O relatório indica que a exclusão social é tanto causa quanto consequência da internação 

prolongada. 

III. O diagnóstico é frequentemente utilizado como justificativa para a manutenção da 

institucionalização. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas a afirmativa III está correta. 

d) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

 

34. Com base no Relatório de Inspeção Nacional em Comunidades Terapêuticas (CFP et al., 2017), 

analise as afirmativas a seguir: 

 

I. O documento indica que a maioria das comunidades terapêuticas visitadas apresentavam 

caráter religioso e disciplinar. 

II. A inspeção nacional constatou a falta de integração das comunidades terapêuticas com a 

rede pública de saúde mental. 



 

III. As comunidades terapêuticas, em geral, promovem práticas de isolamento social e 

afastamento familiar, o que contraria os princípios da promoção de saúde. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Todas as afirmativas estão corretas. 

b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 

c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

d) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

 

35. Em A Construção da Clínica Ampliada na Atenção Básica (Cunha, 2010), a clínica ampliada é 

apresentada como um novo modo de compreender e intervir no processo saúde-doença. Sobre esse 

conceito, analise as afirmativas a seguir: 

I. A proposta da clínica ampliada se opõe à fragmentação do trabalho em saúde e à 

centralidade exclusiva do saber médico. 

II. O profissional de Psicologia, nesse contexto, atua na construção de espaços coletivos de 

escuta e reflexão crítica. 

III. O trabalho em equipe deve seguir a hierarquia entre profissionais, garantindo a eficiência 

técnica. 

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 I e III estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

36. Em Manicômios, Prisões e Conventos (Goffman, 2015), são descritas as instituições totais e suas 

características. Analise as afirmativas a seguir: 

I. Instituições totais são espaços que isolam indivíduos do mundo externo e controlam sua 

rotina diária. 

II. A disciplina e vigilância contínua são elementos centrais para a manutenção da ordem dentro 

dessas instituições. 

III. Internos podem apresentar perda de identidade pessoal e dependência da instituição. 

Assinale a alternativa correta: 

a) Todas as afirmativas estão corretas 

b) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 

c) Apenas as afirmativas I e III estão corretas. 

d) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

 



 

37. Considerando o conteúdo de O CAPSi e o Desafio da Gestão em Rede (LAURIDSEN-RIBEIRO E 

LYKOUROPOULOS, 2016), analise as afirmativas a seguir sobre a organização e o papel do Centro 

de Atenção Psicossocial Infantil (CAPSi) na rede de atenção à saúde mental infantil: 

 

I. A gestão do CAPSi é restrita à supervisão administrativa e não envolve articulação com a 

rede socioassistencial e educativa. 

II. O Plano Terapêutico Singular (PTS) deve integrar dimensões clínicas, sociais e familiares, 

considerando a criança como protagonista do cuidado. 

III. O vínculo com a família é central para garantir continuidade e efetividade do cuidado. 

 

Assinale a alternativa correta: 

 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas as afirmativas II e III estão corretas. 

d) Apenas a afirmativa III está correta. 

 

 

38. A partir da obra Psicanálise, Redução de Danos e o Uso Abusivo de Drogas: estratégias 

possíveis diante do impossível, de Nicodemos (2020), analise as afirmativas a seguir sobre as 

estratégias de redução de danos no cuidado a usuários de substâncias psicoativas: 

 

I. A prática ética inclui reconhecer os limites institucionais e sociais que impactam o cuidado. 

II. O uso abusivo de drogas pode ser compreendido como um fenômeno ligado a tentativas de 

lidar com sofrimento psíquico. 

III. A redução de danos busca apenas a abstinência total do usuário como objetivo central. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas as afirmativas I e II estão corretas. 

d) Apenas a afirmativa III está correta. 

39. Com base em Entre Pedras e Fissuras: a construção da atenção psicossocial de usuários de 

droga no Brasil, de Souza (2016), analise as afirmativas a seguir sobre a abordagem da redução de 

danos: 

I. Redução de danos busca minimizar riscos e prejuízos associados ao uso de drogas, sem 

impor abstinência como condição inicial. 



 

II. Recursos escassos, preconceito e estigma dificultam a implementação de políticas de 

atenção psicossocial. 

III. O papel do Estado é central na garantia de direitos e provisão de recursos para cuidados 

psicossociais. 

 

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 I e III estão corretas. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

40. Em A Linha Curva: o espaço e o tempo da desinstitucionalização, Venturini (2016) discute os 

processos e desafios da desinstitucionalização no campo da saúde mental. A respeito desse tema, 

analise as afirmativas a seguir: 

 

I. O foco principal da desinstitucionalização é reduzir custos financeiros do Estado com 

internações. 

II. O estigma associado às internações psiquiátricas históricas ainda influencia a percepção 

social dos sujeitos. 

III. A implementação é uniforme em todo o país, sem variações regionais. 

 

Assinale a alternativa correta: 

a) Apenas a afirmativa I está correta. 

b) Apenas a afirmativa II está correta. 

c) Apenas a afirmativa III está correta. 

d) Nenhuma das afirmativas está correta. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
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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