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Prova

Segundo Green, citado por Calil (1987), o padrdo de triangu-
lacdo da crianga com a familia no qual um dos pais e a cri-
anca formam um pacto especial existindo, entre eles, uma
alianga consistente contra a outra figura parental, & deno-
minado

(A) colisdo.
competigdo entre os pais.
(C) coalisdo.
(D) expiacgdo.
{(E) superprotegdoc.

Analise o trecho a seguir.

(..} & bagtante satisfatdrioc como subteste introdutédric,
porgque ndo contém aspectos por demais ansiogénicos ou amea-
gadoreg. Aggim, mesmco guando se costuma intercalar subtes-
tes da escala verbal e de execugdc, esgta tarefa, como ini-
cial, parece muito aceitével tanto para adultos, como para
criangas." (Cunha 2000, p. 534).

0O texto acima se refere aoc subteste de

{A) compreensiao.

{B) aritmética.

(C) semelhancas.

{D) digitos ou niimercs.
(B) informagdo.
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3) Segundo Carneiro, citado por Gigliotti e Guimardes (2010),

com

relagdo 4 Entrevista Motivacional (EM}, & correto

afirmar que:

{(A)

(B)

Prova
Profigsido

na EM, a avaliacgdo e o incremento da importéncia e da
confianga sfo migsdeg com menor importdncia dentro do
processo de motivagdo para mudanga.

a EM evita uma estratégia interpretativa. Ela ndo adici-
ona conteGdos, e sim utiliza de reflexbes e respostas
estratégicas.

a EM preconiza que os motivos para haver mudanga devem
gser fornecidos pelo profigsional, por intermédio do
acongelhamento ao paciente.

na EM, o profissional deve estimular o paciente a falar
do lado ruim do seu comportamento para fazé-lo zrefletir
sobre o mal que ele lhe traz, levando-o, assim, 3 mudan-
ga.

na EM, o conceito de confianga estd associado ao fato de
a pessoa congiderar fundamental uma determinada mudanca.
Ja o conceite de importéncia estd asscciado & sensagdo
de gue ela pode dar conta daguela mudanga.
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Prova
Profi

Segqundo Maria de Fatima Praga de Oliveira e Protdsio Lemos
da Luz, citados por JGlic de Melle Filho (2010), analise as
afirmativas abaixo com zrelagdc ao impacto emocional em
pacientes de cirurgias cardiacas.

I - A maioria dos pacienteg apresenta alto nivel de angie-
dade e expectativa com relagdo a cirurgia, dando origem
a fantasias e medos, gue sdo elementos geradores de

alteracdes emocionais, ligados & morte, a violagdo
interior, a superstiqdes e a insegurangas.
IT - A possibilidade de morte nunca deve sger mencionada

entre as pogsivels consequéncias da cirurgia, poils pede
assustar o paciente e deixd-lo mais nervosgo e ansioso.

III- Com relagdo & anestesia, o paciente demonstra receio de
nio acordar mais, além de saber que serd manipulado sem
que posga participar ou opinar, o que contribui para o
seu temor.

IV - A vivéncia do procesgce de recuperagac pelo paciente
coronariano, por vezes dolorido, somado & queda de suas
defesas degenvolvidas para suportar a ansiedade pré-
operatdéria, pode acarretar, no pds-operatdrio, quadros
psicorreativos e, as vezes, estados confusionais de
origem psicossomética.

V - Com relac¢ldo a cirurgia cardiaca, a partir do momentc em

que se informa ao paciente a gituagdo pela qual ele iré
passar, diminui seu controle sobre esgsa situagdo, e
igso dificulta a diminuicgdo da angiedade.

Agsinale a opgdo correta.

(A) Apenas as afirmativas I, II, IV e V gdo verdadeiras.
(B) Apenas asg afirmativas I, II, IIIL e V sidoc verdadeiras.
(C) Apenas as afirmativas I, III e IV sdo verdadeiras.
(D} Apenas as afirmativas II, III e IV sdo verdadeiras.
(E) Apenas as afirmativas I, III e V sdo verdadeiras,
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Prova
Profi

Segundo Corman, citado por Cunha (2000), existem tré&s niveis
de interpretagdo do desenho de uma familia: o nivel grafico,
o das estruturas feormais e o© do conteGdo. Uma das

caracteristicas do nivel graficc importante para a andlise
do desenho €& aquela em que "subentende-se como o sujeito
desenvolve a tarefa de forma mais espontidnea ou, pelo
contrario, estereotipadamente, numa repeticdo gimétrica de
tragos, etc, até atingir um grau de nminunciosgidade que pode
chegar a ser compulsivo." Como se denomina essa caracteris-
tica?

(A)y Amplitude.

(B Forga do tragado.

{C) Ritmo do tracado.

(D} Localizagdo na pagina.
{(E} Movimento do tracgado.

Segundo Rasera e Japur (2007), as redescrigdes tedricas do
grupo terapéutico convidam também a outras redescrigdes da
pratica de construgdo de um grupo. Com relagdo & préatica de
construgdo de um grupo, asginale a opgdo correta.

(A} O contrato grupal ndo delimita algumas condigdes de pro-
dugdc de gentido.

(B} A composgicdo grupal ndo € um processo negociado entre
terapeuta e participantes.

(C} A pessoa, o problema e a mudanga sdo construidos na lin-
guagem.

(D) © terapeuta de grupo ndoc atua como parceiro conversacio-
nal.

(E) A duragdo do grupo terapéutico ndo & definida, pelo en-
tendimento do grupo, como uma intervengao ético politi-
ca.
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7) Segundc Ana Cecilia P. R. Marques, Marcelo R. Araidjo,
Ronaldoe Larxanjelira e Marcoes Zaleski, citados por Analice
Gigliotti e Angela Guimard3es (2010}, com relagdo a Sindrome
de Abstinéncia do Alcool (SRA), é correto afirmar que:

(A) somente a cessagdo da ingestao aguda de 4&lcocl pode
levar a um conjunto de sinais e sintomas de desconforto
definidos pela Classificagdo Internacional de Doengas
(CID-10) como Sindrome de Abstinéncia do Alcool.

(B) a SAA nivel II se instala em 90% dos pacientes, e cursa
com agitagdo, ansiedade, tremores leves de extremidades,
sudorese em surtos, alteracdo do sono, da percepgdo sern-
gorial, do humor, do relacionamento interpesscal e do
apetite, além de aumento da frequéncia cardiaca, do
pulso e da temperatura. Alucinagdes =80 raras.

(C) o tratamento da SAA nivel I & obrigatoriamente hospita-
lar, em razdo do estado confusional do paciente, da
presenca frequente de complicacdes clinicas associadas,
da necessidade de exames laboratoriais de controle e de
manejo da dose dos medicamentos.

(D) 70 a 20% dos dependentes de alcool apresentam sindrome
de abstinéncia entre leve e moderada, caracterizada por
tremores, insdnia, agitag¢do e ingquietagdo peicomotora.
Nesges casos, apenas medidas de manutengdo geral dos
ginais vitals sdo aplicadas.

(E) o individuc com SAA nivel II se encontra psicologicamen-
te orientado no tempo e no espaco, apresentando leve
ansiedade, sendo o contato com o profissional de saidde
pregservado e o juizo critico da realidade mantido.

8) Anderson, citado por Rasera e Japur (2007}, no livro "Grupo
como construcdo social'", a partir de uma concepgdo de con-
versagdo como procegso, aponta a imposgsibilidade de uma de-
finicdo tinica de conversgacgdo. Contudo, descreve algumas ca-
racteristicas basgsicas a todas as conversagdes. Assinale a
op¢do gque apresenta uma caracteristica bésica a todas as
conversagoes.

{A) Construgdo a partir dos referenciais trazidos pelo tera-
peuta.

{B) Insergdo em um contexto.

{C) Existéncia em um fluxo de conversacgdes apenas presente.

(D) Caréter intencional, para o gqual todos os participantes
ndo contribuem.

(E) Unica perspectiva externa, na qual cada conversagdo fa-
lada nio envolve uma conversagdo gilenciosga.
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9)

10)

Prova
Profi

Com relagdo acs Transtornos de ansiedade, descritos por
Kaplan e Sadock (2007), assinale a opgadoc correta.

(A) A agorafobia pode ser a menos incapacitante das fobias,
uma vez gue ndo interfere de modo significativo na capa-
cidade de desempenho do individuo no trabalho e em gitu-
agdesg soclaig fora de casa.

(B} No transtorno de pénico, o individuo experimenta ataques
de pénico recorrentes que estdo consistentemente asso-
ciadeos a uma situagdo ou objeto especificeo, & gue, com
frequéncia, ndo ocorrem espontineamente.

(C} A fobia egpecifica é o medo intenso e persistente de
situacdes em gue possa ocorrer embarago, enguanto a
fobia social é o medo intenso e persistente de um cbieto
ou de uma situagdo.

(D} O Transtorno de Egtresse POs-Traumdtico (TEPT} & uma con-
dig3c que se desenvolve apenas quando a pessoa € envol-
vida por um estressor traumdtico extremo.

(E} © transtorno de ansiedade generalizada & provavelmente
aquele gue coexiste mais freguentemente com ocutro trans-
tornc mental, geralmente com a fobia social, a fobia
especifica, o transtorno de pdnico ou o transtorno de-
pressivo.

Segundo Andergen, citado por Japur (2007}, como se dencmina
a forma de trabalhar, em terapia, que envolve uma pratica
c¢linica mna gual um consultor, ou grupc de consultores, é
chamado a participar de um sistema paralisado, buscando
criar condi¢des para que se possam produzir novas descrigdes
e buscar a multiplicidade de um didlogo e ndo consenso de um
monélogo fechado?

(A} Equipe de interpretagdo.

(B} Equipe de representagdo.

(C) Grupo de consultores.

(D) Grupo de trabalho.

(E) Procesgos reflexivos/ Equipe reflexiva.
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11)

12)

Prova
Profi

De acordo com a Resolugdo n® 007/2003, do Conselho Federal
de Psicolcogia, o Parecer & um documento fundamentado e
regumido sobre uma questdo focal do campo psicoldgico, cujo
regsultado pode ser indicativo ou conclusivo. Sua estrutura
& composta por 4 1itens, sendo que um deles destina-se &
transcricdo do objetivo da consulta e dos quesitos ou a
apresentagdo das diividas levantadas pelo solicitante.

Como se denomina o item descrito acima?

Identificacdo.
Anilise.

Conclusgdo.

Exposicdo de motivos.
Procedimento.

HONW P

Com relacio & prepara¢do de crianga para cirurgias e exames
fisicos dolorosos, de acordo com Angerami-Camon, Chiattone e
Meleti (2009}, assinale a opgdo correta.

(A) A preparacldoc para a cirurgia deve abranger o pré-opera-
tério, o peri-operatdrio, o pds-operatdrioc imediato e o
pds-operatdrio.

{(B) As informacdes dadag a uma crianga devem ser simples,
diretas, realistas e, principalmente, gradativas, sendo
que o médico deve direcionar o caminho a seguir.

(C) A prepara¢doc para cirurgia deve ser realizada dentro de
um prazo gque vai de guinze a vinte dias antes da cirur-
gia. Preparar a crianga com muita antecedéncia faz com
que diminuam suas fantasias, facilitando a elaboragéo
dos fatos.

(D) Durante o pré-operatdrio, ndo se deve considerar também
os aspectos do pds-operatdrio, pois ndo hd necessidade
de que a crianga esteja consciente das condutas que se-
r3o realizadas quando ela voltar da anestesia.

(E} Quando a crianga tiver menos de dols anos de idade, a
cirurgia poderd significar menor risco emocional, pois
a crianca dessa faixa etaria possul menos compreensio
daguilo que estd ocorrendo, logo, seu temor serd menos
intenso.
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13)

14)

Segundo Tatiana M. Assump¢do, citado por Assumpgdo (2009),
com relagdo 3 esquizofrenia, é correto afirmar que

{A) osg primeiros sinais de esquizofrenia podem surgir de
duas maneiras distintas: um inicio abrupto dos sintomas,
com um guadro florido, ou individuos podem atravessar um
periodo mais ou menos longo de sintomas chamados prodrd-
micog, em que o8 ginais mais cléssicos de psicose se
fazem presentes de forma evidente.

(B) em geral, os pacientes esquizofrénicos ndo t&m nenhuma
critica sobre sua situacgdo, independentemente da fase em
que estdo.

{(C) a ilusio & uma alteragido gensoperceptiva presente nos
pacientes esquizofrénicos e € definida como percepgdo
sem objeto, ou geja, o individuo vE&, ouve, sgente algo
gem que haja o estimulo sensorial correspondente.

(D) as alteragdes de pensamento observadas na esguizofrenia
s3o muitas, e, para fins didaticos, dividem-se em alte-
racBes de forma e de contelido. No que se refere ao
contetdo, o pengamento pode se apresentar com £falhas no
encadeamento entre as idélas expressas, assim, torna-se
dificil compreender, por exemplo, a relagdo entre duas
frases ditas em sequéncia.

(E) as alteragdes de humor e de afeto na esquizofrenia wva-
riam de acordo com o gubtipo da doenga e com sua evolu-
¢3o. Assgim, descrevem-se desde situagdes em gue ndo ha
alteracdo significativa até outras em que ocorrem embo-
tamento afetivo, labilidade do humor e incongruéncia
idecafetiva.

A Classificacdo de Transtornos Mentals e de Comportamento
da CID-10 descreve comoc F65 o8 transtornos de preferéncia
sexual, Dentro desses transtornos, como se denomina a cate-
goria, raramente identificada em mulheres, em due ocorre
preferéncia sexual por criangas, usualmente, de idade pube-
ral ou no inicio da puberdade, sendo alguns atraidos apenas
por meninas, alguns por meninos e outros interessando-se por
ambcs 08 Sexos?

Exibicionismo.
Voyeurismo.
Pedefilia.
Sadomasoguismo.
Fetichismo.

HOoow®
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15) De acordo com Cunha (2000), o processo psicodiagndéstico pode

ter um ou varios objetivos.

Correlacione cada objetivo as suas reaspectivas

egspecificagdes e agginale, a segulr, a oOpgao que apresenta a

sequéncia ccrreta.

CBJETIVOS ESPECIFICAC@ES

I - Descrigdo ( )} Determina o curso provavel

II - Clasgificagdo nosolégica do caso.

ITII- Diagnéstico diferencial ( ) Sdc investigadas irregula-

IV - Prevengéo ridades ou inconsisténcias

V - Progndstico do quadro gintomdtico para

VI - Entendimentc dinémico diferenciar alternativas
diagnégticas, niveis de
funcionamento ou natureza
da patologia.

( } Procura identificar pro-
blemas precocemente, ava-
liar riscos, fazer uma es-
timativa de forcas e fra-
guezas do ego.

( ] Ultrapassa a classificacgio
simples, interpretando di-
ferengas de esgcoresg, iden-
tificando forgas e fragque-
zags, e descrevendo o de-
gempenho do paciente como
em uma avaliacgido de défi-
cits neuropsicoldgicos.

( } Hipdteses iniciais =Ele)
testadas, tomando como re-
referéncia critérios dia-
gndgticos.

(A) (II1) (V) (I1) (IV) (VI)
(B) (V) {11) (1Vv) (I)(LII)
(C) (Iv) (VI) (V) (III) (I1)
(D) (V) (IIZI) (IV) (I) (I1)
(B) (II) (IV) (II1) (1) (V)
Prova : Amarela Concurso : CP-CSM/13
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16} De acordo com a Resolugd3o n® 007/2003, do Conselho Federal
de Psicologia, a comunicag¢do deve apresentar algumas quali-
dades. Uma delas "se traduz, na estrutura frasal, pela se-~
gquéncia ou ordenamento adequado dos contetdos, pela explici-
tagdo da natureza e fungdo de cada parte na construgido do
todo." Como gse dencmina essa gualidade?

() Clareza.

(B) Harmonia.

(C) Concisdo.

(D) Cacofonia.

(E) Redagao lacdnica.

17} Segundo Zimmermam (1997), citado por Cordioli (2008),
exigstem pacientes contraindicados para a psicoterapia de
grupo. Agsinale a opcdo que repregenta uma desgsas
contraindicagdes.

(A) Motivagdo para tratamento longo e dificil.

(B) Narcisismo excessivo.

(C) Pouca tend@necia a actings de natureza maligna.

(D) Histdria de poucas terapias anteriores interrompidas.
(E) Elevada inteligéncia ou capacidade de abstracio.

18) De acordo com Cunha (2000), existem dois eixos definidos
quanto & forma e quantc aos objetivos, para classificar os
tipos de entrevista. Com relagdo ao eixo dos objetivos, co-
mo se dencomina a entrevista que tem por objetivo primordial
o levantamento detalhade da histdria de desenvolvimento da
pessgoa, principalmente na inféncia?

(A) Triagem.
(B) Diagndstica.
{C) 8isgtémica.
(D) Anamnese,
(E) Devolugéo.
Prova : Amarela Concurso : CP-CSM/13
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19)

20)

Prova
Profi

De acordo com a Resolucdo n®°007/2003, do Conselho Federal de
Psicologia, que documento, decorrente de avaliagbes psico-
1égicas, visa a informar a ocorréncia de fatos ou situagdes
objetivas relacionadas ao atendimento psicolégico, com a fi-
nalidade de declarar: o comparecimento do atendido e/ou do
seu acompanhante; o acompanhamento psicolégico do atendido e
as informacdes sobre as condigdes do atendimento (tempe de
acompanhamento, dias ou horarios)?

Declaragao.

Atestado psicoldgico.
Parecer psicoldgico.
Relatdrio/Laudo psicoldgico.
Informagdo psicoldgica.

(2 [ o R I v I o

(
(
(
(
(

De acordo com a Clasgificac8o de Transtornos Mentais e de
Comportamento da CID-10, c¢omo se denomina o transtorno
caracterizado por episddios repetidos (pelo menos dois) nos
gquaigs o humor e os niveis de atividade do paciente estao
significativamente perturbados, consistindo esse transtorno,
em algumas ocasides, em elevagdo do humor e aumento de
energia e atividade (mania ou hipomania) e, em outras, em
rebaixamento do humor e diminuigdo de energia e atividade
(depressao) ?

(A} Episddio maniaco.

(B} Episddio depressivo.

{C} Transtornc afetivo bipolar.

(D) Transtornos persistentes do humor (afetivos).
(BE) Transtorno depressivo recorrente.

Amarela Concursoc : CP-CSM/13
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21)

Analise o trecho a seguir.

"Og individucs com esse transtorno de personalidade parecem
frios e distantes, manifestam uma resexrva remota e ndoc mos-
tram envolvimento com os acontecimentos cotidianos e com as
preocupagdes dos outros. Parecem quietos, distantes, reclu-
g08 e pouco soclédvels. Podem viver com notdria falta de ne-
cessidade ou desejo de elog emocionais(...). Suas histdrias
de vida refletem interesgses particulareg e &€xito em traba-
lhos solitédrios, ndo-competitivos, gue outrog acham dificeis
de tolerar." (Kaplan e Sadock, 2010, p. 3920).

O trecho acima se refere ao transtornc de personalidade:

(A} Esquizoide.
(B} Paranoide.

(C} Antissccial.
(D} Narcisista.
(E} Esguizotipica.

Prova : Amarela Concursgo : CP-CSM/13
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22)

23)

Prova

Sequndo Jilio de Mello Filho e Mauro Diniz Moreira (2010),
com vrelagdo as doencgas autoimunes, analise as afirmativas
abaixo.

I - Os fendmenos autoimunes tendem a aumentar com o enve-
lhecimento, e tal fato tem sido aventado como de impoxr-
tincia na etiopatogenia do céncer.

IT - As doencas autoimunes gido deoengas multifatoriais, sendo
o estresse e os fatores psicossociais o©s responséveis
pelo seu desencadeamento, evelugdo, agravamento e de-
genlace.

III- Pacientes portadores de artrite reumatoide apresentam
exacerbagdo da expressdo da agregsividade como um  dos
elementos maisg importantes de suas personalidades.

IV - O LUpus Eritomatosc Sistémico(LES) apresenta um curso
de cardter previgivel, em que asg frequentes e previsi-
vels exacerbacdes da deoenga facilitam o planejamento do
futuro por parte dos pacientes.

V - A incidéncia de sintomas psiquidtricos no Lipus Erito-
matogo Sistémico{LES) & alta e deve-ge, principalmente,
ao acometimento do gistema nervoso central através de
arteritesg que podem atingir varias regides do encéfalo.

Agsinale a opgdc correta.

Apenas ag afirmativas II, III e IV sdc verdadeiras.
Apenas ag afirmativas I, II e V sdo verdadeiras.
Apenas asg afirmativas I, II, III e IV sdo verdadeiras.
Apenas as afirmativas II, IIIL e V sdo verdadeiras.
Apenas as afirmativas I, IIIL e V sdo verdadeiras.

HUaw®

Whitaker, c¢itado por Calil (1987}, formulou a Terapia
familiar experiencial, a gqual envolve guatro estlgios. Um
deasses estédgiog objetiva o desenvelvimento do clima de
consideragdo mitua entre terapeutas e familia e, nesse
pericdo, o sintoma é redefinido como sendo um esforgo para
alcancar crescimento. O trecho acima se refere a qual fase?

De separagao.

Final do tratamento.

De Pré-tratamento.

De Manutensao do tratamento.
Intermediiria de tratamento.

HES QWY

Amarela Concurso : CP~CS8M/13

Profissdo : PSICOLOGIA

13/27




24)

25)

26)

27}

Prova

Cunha (2000) apresenta um catélogo de técnicas Uteis para o
trabalho do psicdlogo. Uma dessas técnicas é indicada para
medida de maturagao visomotora ou perceptual, de
investigacdo das alteragdes do desenvolvimento neuroldgico,
dog problemas de ajustamento, e de avaliagdo do problema
eacolar em criangas.

Qual técnica apresenta tal indicagdo?

{A) Bender (B-G}.

{B) CAT.
{C) Desgenho da familia.
(D) HTP.

(E) Questionadrio de salde geral de Goldberg{QSG).

Segundo Bee e Boyd (2011}, assinale a opgdoc gue apresenta,
de acordo com a crenga de Piaget, a mais crucial de todas as
operagdes concretas.

(A) Reversibilidade.

(B) Decalagem horizontal.
(C) Inclusgdo de cliasse.
(D) Ldgica dedutiva.

(E) Ldégica indutiva.

Asginale a opgdc gue caracteriza o bom funcicnamento da
familia, de acordo com Cordioli (2008).

(A) Restrita expresdoc de idéias e afetos.
(B) Incentive 3 dependéncia pesscal com respeito as necessi-
dades do ocutro.
C) Isoclamento em relagdo a grupos e movimentos socilais.
(D) Desigualdade de poder entre os cdnjuges .
E) Percepgido e regpeito pela interdependéncia entre os
membros da familia.

Segundo Bradt, citado por Carter e McGoldrick (1985}, gual
o estédgic do ciclo de vida familiar em que ocorre
necessidade de realinhamento dos relacionamentos com
familia ampliada para incluir os papéis de pails e avds?

L D (s

(A) A unido de familias no casamento: © nove casal.
{B) Familias com filhos pequenos.

{(C) Familias com adolescentes.

{D) Lanc¢ando os filhos e seguindo em frente.

(E) Familiag no estdgio tardio da wvida.

Amarela Concurso : CP-CSM/13
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28) Cunha (2000), define determinante como uma palavra utilizada
nas técnicas de Rorschach e Zulliguer para identificar quais
fatores pesiquicos levaram ocu determinaram o examinando a dar
essa ou agquela resposta. Qual € o determinante que constitui
um dos aspectog maig relevantes no Rorschach e no Z-Teste,
nido s pela importincia na percep¢do visual, mas principal-
mente, porque, como estimulo de impacto do mundo externo,
tem o poder de mobilizar o mundo interno da pessoa, pProvo-
cando-lhe reagdes emocionais, quer de aproximagdo (euforia,
entusiasmo, encantamento, estima, amor), quer de afastamento
(retraimento, indiferenga, desencanto, hostilidade, &dio},
com as mais variadas repercussdes em todo aparato psiguico
da personalidade?

Movimento humano.
Movimento animal.
Movimento inanimado.
Cor cromatica.

A
B
C
D
E) Textura.

. —n —

29} De acordo com a c¢lasgsificagdo de transtornos mentais e de
comportamento da CID-10, assinale a opgdo gue caracteriza o
transtorno de personalidade ansiosa (de evitagdo).

(A) Sentimentosg persistentes e invasivos de relaxamento e
apreensio.

(B) Participagdo de atividades sociais e ocupacionais que
envolvam contato interpessoal significativo por ndo te-
mer criticas, desaprovagdo ou rejeigdo.

(C) Facilidade em se envolver com pessgoas, devido a certeza
de ser apreciado.

(D) Despreocupag¢do em ser criticado ou rejeitado em situa-
¢des gociails.

(B) Crenca de ser socialmente inepto, pessocalmente desinte-
regsante ou inferior aos outros.

Prova : Amarela Concurso : CP-CSM/13
Profigsdc : PSICOLOGIA
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30)

31)

Prova

De acordo com o Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo, é
vedadce a esse profissional:

(A) emitir documentos com fundamentacio e qualidade técnico-
cientifica.

(B) ser conivente com errosg, faltas éticas, violacgdo de di-
reitos, crimes ou contravengdes penals praticados por
psicdlogos na prestacido de servigos profissionais.

(C) acumpliciar-se com pesscas ou organizagdes gue exergam
ou favoregcam o exercicio legal da profissdo de psicdlogo
ou de gualquer outra atividade profissional.

(D) prestar servigos ou vincular o titulo de psicdlogo a
servigos de atendimento psicoldgico cujos procedimentos,
téonicas e meios estejam regulamentados ou reconhecidos
pela profissdo.

(E) estabelecer, com a pessca atendida, familiar ou tercei-
ro, que tenha vinculo com o atendido, relag¢do gue ndo
interfira negativamente nos objetivos do servigo pres-
tado.

Segundo Ragera e Japur (2007), como se denomina a éEnfase na
pratica peicoterdpica em que o terapeuta abandona uma postu-
ra de esgpecialista que dirige o processo terapéutico rumo a
determinados significados, questionando a wutilidade de seu
vocabulario profissional para cada cliente com quem conversa
e enfatizando as linguagens e os sentidos trazidos pelo cli-
ente, sendo o papel do terapeuta, entdo, o de criar condi-
cbes para o surgimento de conversas gue gerem novos gentidos
em uma postura de colaboragéo?

(A) Foco no significado.

(B} Foco no relacionamento.

() fnfase polivocal.

(D) Foco na agao.

(E) A terapia comc co-construgao.

Amarela Concurso : CP-CSM/13

Profissdo : PSICOLOGIA

16/27



32)

Assinale a opgdo correta com relagdo aos transtornos alimen-
tareg, segundo Tarelho, citada por Assumpgdo {2009).

(A) Tragos como obsessividade, perfeccionismo, passividade e
introversdo sdo comuns em pacientes com Anorexia Nervo-
ga, enguanto impulsividade e instabilidade afetiva s&o
maig encontradas na Bulimia Nervosa.

(R) O inicio dos gintomas na Bulimia Nervosa ocorre usual-
mente durante a adolescéncia, apds a puberdade (maior
rigco entre 14 e 19 anos), embora possa ocorrer também
em crilangas e mulheres em idade mais avangada.

{(C) Na Bulimia Nervosa, as pacientes, no intuito de contro-
lar o peso, costumam realizar dietas restritivas, Jjejuns
prolongados e exercicios fisicos extenuantes (Bulimia
Nervoga Restritiva).

(D) Familias de bulimicas sdo classicamente descritas como
maig rigidas, intrusivas e com tendéncia a evitar con-
flitos, sendo ag mies descritas como controladeras e os
pais como ausentes.

(E) Og episddiocs de compulsdo alimentar periddica (BINGE
EATING) s3o tracog marcantes da Anorexia Nervosa, sendo
experimentados como um estado de consciéneia alterado em
que a sensacgdo de perda de controle é assustadora, nor-
malmente precipitada por ansiedade, temores, sensacgdo de
scliddo, tédico e varzio.

33} De acordo com a c¢lagsificagdo dos transtornog mentails e de
comportamento da CID-10, os transtornos mentais que possuem,
como aspecto principal, a apresentagdo repetida de sintomas
figsicog juntamente com solicitagdes persistentes de investi-
gagBes médicas, apesar de achados negativos e de reassegu-
ramentos pelos médicos de gue os sintomas ndo tém base fi-
gica sio denominados transtornos
{p) fébico-ansiosos.

{B) obsessivo-compulsivo.
(C) de ajustamento.
(D) dissociativos (ou conversivos).
(BE) somatoformes.
Prova : Amarela Concursc : CP-CSM/13
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34)

35)

Prova
Profi

Segundo Cordioli (2008), comc se denomina a intervengdo da
psicoterapia de apoic destinada a aumentar a compreensdo
sobre og processos mnmentais, que & feita a partir de
contetidos manifestos?

(A) Clarificacgao.

(B) Aconselhamento.

(C) Persuasao.

(D) Pgicoeducagio.

(E) Confrontagioc.

Segundo Janior e Kuczynski (2009}, o© tipo de transtorno
apresentado pela crianga e adolescente, cujo tratamento ndo
deve restringlr-se apenas ao ugso de medicamentos e,

dependendo das manifestagdes clinicas, podem ser necessérias
terapia fonoaudioldgica, terapia corporal, ludoterapia, ou
abordagens psicopedagdgicas para aprimorar seu desempenho e
conduta € denominado transtorno:

afetivo-depressao.

de conduta.

ansgiosoc.

do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH)
psicdtico (Esquizofrenia).

IR
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36) Segundo Kaplan e Sadock (2007), com relagdo ac transtorno
depresgivo, analise asg afirmativas abaixo.

T -

IT -

ITI-

IV -

Acontecimentos estresgssantes recentes s8o os preditores
mais poderosos do inicioc de um episddic depressivo.
Pegsquigase demonstraram gue estressores que se refletem
mais negativamente na autcestima tém maior probabili-
dade de preoduzir depressido.

Delirios congruentes com o humor em uma pessoa depres-
giva excluem og delirios de culpa, pecado, desvaloriza-
¢80, pobreza, fracasso, perseguicgdo e doengas somaticas
terminais, tails como cincer.

Menocs de 10% de todos os pacientes deprimidos té&m um
comprometimento cognitivo, algumas vezeg referido como
pseudodeméneia depressiva.

Mesmo na auséncia de delirios ou alucinagdes, algung
clinicos utilizam o termo depressdo psicdtica para
pacientes notavelmente regredidos, {como, por exemplo,
para aqueles que ficam mudos, sem tomar banho e/ou eva-
cuandc na roupa) .

Agssinale a opgdoc correta.

(A)
(B)
()
(D)
(E)

Prova
Profigsgio

Apenas asg afirmativas I, III e IV =s3do verdadeiras.
Apenas as afirmativas I e II sado verdadeiras.
Apenas ag afirmativas I e IV sdo verdadeiras.
Apenas as afirmativas I, II e III sdo verdadeiras.
Apenas asgs afirmativas II e III gdc verdadeiras.

Amarela Concurso : CP-CSM/13
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37)

Prova
Profi

Analise o trecho a seguir.

Transtorno '"crénico e até debilitante. Por definic¢do, os
gintomas devem ter se iniciado antes dosg 30 anog de idade e
estado presentes por varios anos. Pensa-ge gue episddiog de
aumento da gravidade dos sintomasg e desenvolvimento de novos
gintomas duram de 6 a 9 meses e podem ser separados por
periodos menos sintomlticos durando de 9 a 12 meses.
Raramente, contudo, um paciente com esse transtorno pasgsa
maigz de um ano sem procurar assisténcia médica. Em geral,

periodos de aumento do estresse se associam 4 exacerbagdo de
queixas gomaticas." (Kaplan e Sadock, 2007)

0 trecho acima se refere a que tipo de transtorno
gomatoforme?

Transtorno de Somatizagio.
Transtorno Convergivo.
Transtorno Dismérfico Corporal.
Transtorno Doloroso.
Hipocondria.

HOQwWR
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38) Segundo Angerami-Camon, Chiattone e Meleti (2009), os estéa-
giog de adaptagdo para a manutengdo da hemodidlise, pelos
quais passam alguns pacientes, foram divididos em trés peri-
odog/estédgios: de lua-de-mel, de desencanto e desencoraja-
mento, e de adaptagdo.

Classifique as sentengas abaixo de acordo com esses perio-

dog/estdgios: Lua-de-mel (L), Desencanto e desencorajamento

(D), e Adaptacdo {A), e assginale, a seguir, a opgdo que

apresenta a gequéncia correta.

{ ) Egtagic marcado por flutuagdes no estado emocciocnal e
figico. Todos os pacienteg vivenciam prolongados perio-
dog de contentamento, alternadog com epigddiog variados
de depressao.

{ ) Pericdo marcado por acentuada melhora fisica e emocional
sentida pelo paciente. Esse sentimento de wmelhora é
acompanhado por uma necessidade de geozar a vida, de
confianca e de esperanca.

{ ) Nesse periodo, cs sentimentos de contentamento, confian-
ga e egperanga decrescem significativamente, ou mesmo
degaparecem. No lugar deles, os pacientes comegam a se
gentir abatidos e desamparados.

{ ) Durante egse estigio, muitos pacientesgs aceitam facilmen-
te, e com gratidido, sua dependéncia da "maguina", do
procedimento e do staff profissional. Poucas s&oc as
expressdes de desprazer.

( ) Negse estdgio, a dependéncia da midquina, do procedimento
e do staff da unidade de hemodi&lise & sentida de forma
aguda. Repetidamente o paciente expressa sua anglstia
atribuida aos inconvenientes e limitagdes de wvida, gquan-
do em didlise.

(p) (D) (L) (D) (L) (D)

(B) (n) (L) (n) (A) (D)

(C) (L) (a) (&) (L) (D)

(D) () (L) (D) (L) (A)

(B) (L) (n) (D) (A) (A)

Prova Amarela Concursgo CP-CSM/13

Profissao PSICOLOGIA

21/27



39)

40)

Prova
Profi

Segundo Rasera e Japur (2007), com relagdo a redescrigdo
teérica do grupo terapéutico que recebeu, conceitualmente,
contribuicdo do construcionismo social, & correto afirmar
que :

(A} o grupo, como um objeto da realidade existente da mesma
maneira em inGmercs lugares e tempos histdricos, com um
conjunto de caracteristicas essenciais, permanentes,
previsiveis & uma preocupagdo do construcionismo social.

(B) o grupo adota meté&foras individualizantes, no qual naoc é
vigto como um fendmenc unitidric e totalizante.

(C) o fazer do terapeuta tem como foco as condigdes conver-
sacionalg, as formas como se degenvolvem 08 processos
intuitivos gque permitem ds pessoas estarem de determina-
das formas se relacicnandc entre si.

(D) o grupo, inserido nas praticas cotidianas das pessoas,
ganha diferentes sentidos conforme o contexto, ou seja,
as pessoas, a situacdo, o local e momento higstdrico es-
pecifico. ”

(B} o grupo terapéutico ndo se institui na relagdo entre as
pessoas como um discurso, uma construgdo linguistica,
nao sgervindo como forma de descrever a relagdo entre
egssas pessoas.

Com relacdo aog deveres fundamentais dos psicdlogos previs-
tos no Cédigo de Etica Profissional do Psicédlogo, é correto
afirmar, gque sdo deveres fundamentais dos Psicdlogos:

(A) conhecer, divulgar, cumprir e fazer cumprir o Cédigo de
Etica Profissional do Psicdlogo.

(B) prestar servigos profissionais em situagdes de calami-
dade ptblica ou de emergénecia, visando ao beneficio
pessoal.

{C) a partir da prestagdo de servigos psicoldégicos, orien-
tar, a quem de direito, sobre os encaminhamentcos apro-
priados e nd8oc fornecer, mesmo que solicitado, os docu-
mentos pertinentes ac bom termo do trabalho.

(D) informar, a qualguer pessoa, os resultados decorrentes
da prestagdo de servigos psicolégicos, transmitindo toda
e qualquer informagdo para a tomada de decisdes que
afetem o usudrio ou beneficiario.

(E) fornecer, a quem de direito, na prestagdo de servigos
psicoldgicos, somente informagbes concernentes ac tra-
balho a ser realizado e nunca ao seu objetivo profissio-
nal.

: Amarela Concurso : CP-CSM/13
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41)
devem ser

correlacione og tdpicos a serem
quico para exploracdo do paciente psiquidtrico as suas
e assinale,

pectivas descrigdes,
TOPICOS
I - Consciéncia {
II - Linguagemn
III- Sensopercepcgdo/
Percepgdo
IV - Atencdo
V - Pensamento
VI - Memdria
{
(
(
(
By (T)(11) (V) (III) (IV)
(B) (II) (IV) (I) (V) (III)
(C) (V) (I)(IV)(II)(III)
(D) (IV)(III) (I) (VL) (II)
(B) (III)(VI){II) (IV) (1)
Prova Amarela
Profissaoc PSICOLOGIA

De acordo com Assumpgdo
investigados. Tendo em vista esse

{2009), na anamnese, varios itens
procedimento,

investigados nc exame psi-

res-

a segulr, a opgdo correta.

DESCRIGAO
) Procesgso simbdlico de integragdo
conceitual e significativo de

percepgdes, represgentagdes, evo-
cagbes e afetos constituidos sob
a energizacdo dos estimulcs timo-
afetivos, e marcados pelo carater
de intencionalidade.

) E a dimensdo subjetiva da ativi-

dade psiquica do sujeito que =se
volta para a realidade, para a
relagdo do EU com o ambiente,

fazendo-o entrar em contato com a
realidade, percebendo e conhecen-
do seus obietos.

) B requisito fundamental para o
desempenho intelectual, podendo
congiderar-se uma fungdc cogni-
tiva fundamental para os proces-

gos de assimilagdo e raciocinio.

) Representa uma das malis elabora-
das atividades cerebrais, funda-
mentando-se em atividades sensd-
rio-motoras que implicam elemen-
tos gimbdlicos.

) E a vivénceia que, se dirige a um
objeto, ao qual o sujeito & con-
traposto e do qual se pensa algo.
Pode congiderar-se como uma cons-
trugdo psiquica em gue se fundem
contelidos da experiéncia sensivel
e conteldos representativos cor-
relatos.

Concursgo CP-CSM/13
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42)

43)

Prova

Profi

Yalom, citado por Cordioli (2008), propbs um conjunto de 11
fatores terapéuticos na terapia de grupo. Além da universa-
lidade do problema, do compartilhamento de informagdes, da
socializagdo, do comportamento imitativo, da catarse, da re-
capitulagdo corretiva e da coesdo grupal, assinale a opgao
que apresenta os outros gquatro fatores.

(A) Instilacic da crise, altruismo, fatores existenciais, e
aprendizagem interpessoal.

(B) Instilagdc da esperanga, altruismo, fatores existenci-
als, e aprendizagem interpessoal.

(C) Instilagdoc da esperanga, altruismo, fatores existenci-
alg, e aprendizagem pessoal.

(D) Inetilagdo da crise, empatia, fatores existenciais, e
aprendizagem interpessoal.

(E) Instilagdc da esperanga, altruismo, fatores bioldgicos,
e aprendizagem pessoal.

Segundo Rasera e Japur (2007), com relagao ao Construcio-
nismo Social, existe um certo consensc entre diversos auto-
regs em torno de quatro descrigdes centrais para o desenvol-
vimento de uma perspectiva construcionista. Essas descrigdes
t&m uma série de implicagdes, sendo gue, em uma delas, o8
conatrucicnistas ndo definem a linguagem como meio passivo
de expressdo e transmisgdo de informagdes, mas a consideram
em geus aspectos performaticos, de construgdo ativa do
mundo. Comc se denomina essa implicagdo?

Foco no processo.

Anti-realisme.

Anti-essencialismo.

Foco na interacgdo e nag préticas sociais.
Linguagem como forma de agdo social.

g —

A
B
C
D
E

e e e e e
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44)

45)

Prova

A Classificagdo de Transtornos Mentais e de Comportamento da
CID-10 descreve como categoria F52 a disfungdo sexual néao
caugsada por transtorno ou doenga orgdnica. Dentro dessa
categoria, ha uma disfungdo =sexual que ocorre tanto em
mulheres comce em homens, podendo, frequentemente, ser
atribuida a uma condigdo patoldgica, e gue deve, entdo, ser
apropriadamente categorizada. Em alguns casos, entretanto,
ndo ha uma causa Obvia aparente e, por issc, og fatores
emocionals podem ger importantes. Essa categoria, gue deve
ger usada somente se ndo houver outra disfungdc sexual mais
primdria (por exemplo vaginismo ou ressecamento vaginal), &
denominada

(A} disfungdo orgasmica.

{B) ejaculagdo precoce.

{C) wvaginismo ndo orgdnico.
{D) dispareunia ndo orgdnica.
(E) impulso sexual excessivo.

De acordo com a Resolucdo n°® 007/2003, do Conselho Federal
de Psicologia, ogs documentos egcriteos decorrentes de
avaliacdo psgiceolégica, bem como todo o© material que os
fundamentou deverido ser guardados pelo prazo minimo de
quantos ancos, observando-gse a responsabilidade por eles
tanto do psicdlogo guanto da instituigdo em gue ocorreu a
avaliagdoc psicolégica?

0

(
(
(
(
(

mg oW
Wy o
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46)

A7)

48)

Prova
Profi

Segundo Aleluia, c¢itado por Gigliotte e Guimardes (2010),
com relacdo a abordagem familiar no tratamentc da
dependéncia quimica, é correto afirmar que:

(A) os padrdes transacionais localizam o espago que cada
pesgoa da familia ocupa, estabelecendo seu papel e a
forma como egte € exercido.

(B) as transacgdes relacionails dd3o a identidade e, ao mesmo
tempo, mantém a estrutura familiar tal comc se apresen-
ta, regulando o modo como geus membrog se relacionam.

(C) na etapa de manutencgdo do processo terap@utico, algumas
mudangas na terapéutica s3o extremamente necessgirias
para garantir essa manutengdo e, consequentemente, o
avango nesse processo.

(D) no inicio da recuperacgdo, & comum, e muitas vezesgs indi-
cado, que a familia néc se responsabilize pelo sustento
do dependente, mesmc que ele ja possua a sua familia
nuclear, ou more sozinho.

(E) se a etapa inicial do tratamento ocorreu de forma mais
ou menosg tranguila, podem ser esperadas poucas turbulén-
cias na etapa de manutengdo, poig, ndo mails havendo o
consumo da subgtincia ou o comportamento dependente, a
familia se reequilibra.

Segundo Lemgruber, citado por Cordioli (2008), como se de-
nomina o conceito para explicar o mecanismo de potencia-
lizagdo dos ganhog terapéuticos na TF (Terapia Focal) por
repetidas EECs (Experiéncias Emocionais Corretivas)?

Efeito carambola.
Resisténcia.

Insight.

Neurose de transferéncia.
Agsociagdo livre.

(
(
(
(
(

B 0w

Segundo Erickson, citado por Bee e Boyd (2011), o estégio
em gque hd a tarefa de ter e criar filhos, de focar-se na
realizagdo ou na criatividade ocupacional, e de treinar a
préxima geracgdo & denominado:

(A} diligéncia x inferioridade.

(B} autonomia x vergonha, divida.

(C} iniciativa x culpa.

(D) confiancga bésica x desconfianga béasica.
(E) generatividade x estagnagao.
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49) Cunha (2000) apresenta indicadores diagndsticos da presenga
de tragos psgicdticog no individuo gque deverdo ser obgervados
gquando ele desenhar uma casa, uma A&arvore € uma pessoa.
Agsinale a opgdo em gue ha indicadores de tragos psicdticos.

(A) No desenho da casa, observa-se a auséncia de partes
egsenciais (portas, janelas), sugerindo inacessibilidade
ou mau contato com o ambiente.

(B) No degenho da arvore, observa-se o trongo fendido, com-
pativel com organizagdo da perscnalidade.

(C) No desenho da Arvore, observa-sgse a copa com tamanhc ma-
ximo, revelando mau contato ou tendéncias de se afastar
do ambiente.

(D) No desenho da pessoa, observa-se a presenga de partes
essencialis (olhos, mdocs, bragos, tdrax, cabega), suge-
rindo a perxrcepgdo do corpo como totalidade.

(E) No desenho da pessoa, observa-se a presenga da roupa,

' sem é&nfase nos &rgdos sexuais, como consideragdo de nor-
mas sociais.

50) Segundo Antdnio Francoe R. da Silva e Geraldo Caldeira,
citado por Jdlio de Mello Filho (2010), assinale a opgao
correta com relacg3o aos portadores de pensamento operatdrio.

(A) Os portadores de pensamento operatdério tém um mundo
interno rico e investem intensamente na realidade exter-
na, da gual passam a ser dependentes e a gqual poucc se
adaptam.

(B} Quando sofrem problemas existenciais, diminuem o inves-
timento no trabalho para gue este ndo ocupe o lugar da
mde, seu objeto interno segurador.

(C) Os portadores de pensamento operatdrioc apresentam difi-
culdade de descrever suas emogdes, mas ndo de senti-las.

(D} Nesses pacientes, as representagdes ou percepgdes carre-
gadas de afetos s8o afastadas da mente, e as tensdes
fisicas n8c encontram caminho para o pgiquico, permane-
cendo no campo fisico.

(E) Nesses pacientesg, os residucs diurnos se articulam com
os tracos de memdria, portanto, traduzem-se em elabora-
cdes adequadas de sonhog, tornando rica a vida fantasma-
tica, e podendo ser usados adequadamente como cendrio de
pulsado.
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