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DADOS DE IDENTIFICACAO DO CANDIDATO

N&o deixe de preencher as informac¢fes a seguir:

N° de Identidade Orgéo Expedidor UF N° de Inscricdo

CADERNO 57
- PSICOLOGIA -

PREZADO CANDIDATO

Vocé estd recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/PROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato da inscricéo.

Se encontrar alguma informacdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause duvidas,
informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso ndo seja atendido em sua
reivindicacao, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de maltipla escolha, vocé receberd um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o Ntimero de Inscrigdo e o Perfil/Programa impressos estdo de
acordo com sua opc¢ao.

As marcacOes das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferografica na cor azul ou preta.

Se for necessaria a utilizagdo do sanitario, vocé devera solicitar permissdo ao fiscal de sala que designara um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitério e depois da utilizacdo deste, ser submetido a revista (com ou sem detector de
metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de equipamento
eletrénico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o recinto

de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Sobre a Reforma Sanitaria Brasileira (RSB), assinale a alternativa CORRETA.

A) A Reforma Sanitéria Brasileira se refere a um movimento que ocorreu e findou em meados dos anos 70 no Brasil.

B) Reforma Sanitaria e Reforma Setorial da salde sdo conceitos que tratam do mesmo objeto, podendo ser utilizados, assim,
como sindnimos.

C) A Reforma Sanitéria Brasileira inspira um movimento social ainda em construgéo no contexto nacional.

D) E correto concluir que a agenda da Reforma Sanitéria Brasileira tenha se esgotado.

E) Trata-se de um movimento que contou com a participacdo de intelectuais, movimento estudantil, sociedade civil, entre outros,
no contexto da redemocratizagéo brasileira e que propunha a mudanga estritamente do setor satde.

02. Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condicbes para a promogéo, protecéo e
recuperagdo da salide, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras providéncias,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) As acBes e servicos de salde, executados pelo Sistema Unico de Salde (SUS), seja diretamente ou mediante participagio
complementar da iniciativa privada, serdo organizados de forma regionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade
decrescente.

B) A assisténcia a sadde ¢é livre a iniciativa privada.

C) O orcamento da seguridade social destinara ao Sistema Unico de Sadde (SUS), de acordo com a receita estimada, 0s recursos
necessarios a realizacdo de suas finalidades, previstos em proposta elaborada pela sua dire¢do nacional, com a participacdo dos
6rgdos da Previdéncia Social e da Assisténcia Social, tendo em vista as metas e prioridades estabelecidas na Lei de Diretrizes
Orcamentarias.

D) O processo de planejamento e orcamento do Sistema Unico de Sadde (SUS) sera ascendente, do nivel local até o federal,
ouvidos seus 6rgaos deliberativos, compatibilizando-se as necessidades da politica de saide com a disponibilidade de recursos
em planos de saide dos Municipios, dos Estados, do Distrito Federal e da Uni&o.

E) Considera-se telessalide a modalidade de prestacao de servicos de salde a distancia por meio da utilizacdo das tecnologias da
informacdo e da comunicacéo, que envolve, entre outros, a transmissdo segura de dados e informacdes de saide, por meio de
textos, de sons, de imagens ou outras formas adequadas.

03. Considerando a Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participagdo da comunidade na gestéo do
Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da satude
e da outras providéncias, analise as afirmativas abaixo:

I. O Conselho de Salde, em carater permanente e deliberativo, é o 6rgdo colegiado composto por representantes do
governo, prestadores de servigo, profissionais de salde e usudrios que atua na formulacdo de estratégias e no controle
da execucdo da politica de satde na instancia correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas
decisdes serdo homologadas pelo chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

Il. A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada quatro anos com a representagao dos varios segmentos sociais, para avaliar
a situacdo de saude e propor as diretrizes para a formulacdo da politica de salde nos niveis correspondentes,
convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saude.

1. A representagdo dos usuarios nos Conselhos de Salde e Conferéncias devera ser maior em relagéo ao conjunto dos
demais segmentos.

IV. O Conselho Nacional de Secretérios de Saude (Conass) € o Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Salde
(Conasems) terdo representacdao no Conselho Nacional de Salde.

Estda CORRETO o que se afirma em

A) | e ll, apenas. B) I, apenas. C) I, Il e 1V, apenas. D)L elV. E) 111, apenas.

04. Sobre a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude (PNEPS), assinale a alternativa INCORRETA.

A) O Sistema Unico de Saude (SUS), com suas bases estruturadas na reforma sanitéria, ndo tem como competéncia constitucional
ordenar a formacéo dos profissionais da area.

B) No contexto nacional, o marco de destaque na politica de educagdo dos profissionais da salde foi a criacdo da Secretaria de
Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude (SGTES) no ano de 2003, que possibilitou a institucionalizacdo da politica de
educacdo na salde e o estabelecimento de iniciativas relacionadas a reorientagdo da formagdo profissional, com énfase na
abordagem integral do processo salde-doenga, na valorizacdo da Atencdo Basica e na integracdo entre as InstituicGes de
Ensino Superior (IES), servicos de saide e comunidade, com a finalidade de propiciar o fortalecimento do SUS.
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C) A proposta contida na PNEPS assume a regionalizacdo da gestdo do SUS, como base para o desenvolvimento de iniciativas
qualificadas para o enfrentamento das caréncias e necessidades do sistema nacional de salde.

D) No que concerne a Educagdo Permanente em Salde, a definicdo assumida pelo Ministério da Saude (MS) se configura como
aprendizagem no trabalho, em que o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organizacgdes e ao trabalho.

E) A Educacdo Permanente em Salde é uma estratégia politico-pedagdgica que toma como objeto os problemas e necessidades
emanadas do processo de trabalho em salde e incorpora o ensino, a atengdo a salde, a gestdo do sistema e a participagdo e
controle social no cotidiano do trabalho com vistas & produgdo de mudangas neste contexto.

05. Observe os conceitos abaixo descritos, considerando o Decreto 7.508/2011e associe os itens I, 11, 111 e IV as proposic6es
A, B,C,D.

I.  Regido de Saude

Il.  Mapa da Salde

I1l. Rede de Atencdo a Salde

IV. Contrato Organizativo da Acéo Publica da Satude

A. Descrigdo geogréfica da distribuicdo de recursos humanos e de agdes e servicos de salde ofertados pelo SUS e pela
iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada existente, os investimentos e o desempenho aferido a partir
dos indicadores de salde do sistema.

B. Conjunto de ac0es e servicos de salde articulados em niveis de complexidade crescente, com a finalidade de garantir
a integralidade da assisténcia a saude.

C. Acordo de colaboracdo firmado entre entes federativos, com a finalidade de organizar e integrar as ac6es e servigos de
salde na rede regionalizada e hierarquizada, com definicdo de responsabilidades, indicadores e metas de salde,
critérios de avaliagdo de desempenho, recursos financeiros que serdo disponibilizados, forma de controle e
fiscalizagdo de sua execugdo e demais elementos necessarios a implementacdo integrada das agdes e servigos de
saude.

D. Espaco geogréfico continuo, constituido por agrupamentos de Municipios limitrofes, delimitado a partir de
identidades culturais, econdmicas e sociais e de redes de comunicacdo e infraestrutura de transportes compartilhados,
com a finalidade de integrar a organizagdo, o planejamento e a execucao de agdes e servicos de satde.

Assinale a alternativa que indica a associacdo CORRETA.

A) I-A, 11-B, IlI-C, IV-D
B) I-A, 1I-D, llI-C, IV-B D) I-D, 1I-C, 111-B, IV-A
C) I-D, lI-A, 11I-B, IV-C E) I-B, II-A, 11I-D, IV-C

06. A Seg’uir, apresenta-se um trecho de uma matéria publicada na Revista Radis, intitulada: “HOMENS NEGROS
INVISIVEIS NA VACINACAO - As desigualdades no processo de imunizagdo para o homem negro na pandemia de covid-
19”, de Rudson Amorim, em 19 de julho de 2023:

Dados levantados e divulgados pelo Instituto Pdlis apontam que, em 2021, a populagdo negra morreu cerca de 1,5 vezes
mais do que a populacdo branca. Para ser mais especifico, a projecdo é de que 55% das pessoas negras internadas em
estado grave por covid-19 nos hospitais vieram a 6bito, enquanto apenas 34% das pessoas brancas foram impactadas pela
doenca nessas mesmas condicdes.

Entretanto, até hoje o Ministério da Salde e as secretarias estaduais ndo divulgaram os dados relacionados a raca e género
na contagem de 6bitos, o que dificulta a criacdo de politicas para tentar diminuir a taxa de letalidade da doenca para esse
grupo. Vale lembrar que, desde 2017, ja existe a Portaria n°® 344, que obriga 0 Ministério da Saude a incluir dados
relacionados a raga/cor em todos os documentos produzidos pelo érgéo.

Com relacgéo ao conceito de letalidade, assinale a alternativa CORRETA.

A) A letalidade reflete a frequéncia com que surgem novos casos de uma doenca num intervalo de tempo.

B) A letalidade é uma medida da gravidade da doenca, calculada dividindo-se o nimero de 6bitos por determinada doenca pelo
ndmero de casos da mesma doenga.

C) A letalidade é um indicador de saude, calculada dividindo-se o nimero de 6bitos pela populagéo em risco.

D) A letalidade é uma medida de frequéncia que considera pessoas que apresentaram, pelo menos, um episodio da doenca ao
longo da vida.

E) A letalidade refere-se ao niimero de casos existentes de uma doenca em um dado momento.
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07. Dentre os principios do Sistema Unico de Satde (SUS), aquele que é orientado pelo respeito as necessidades,
diversidades e especificidades de cada cidad&o ou grupo social, incluindo o reconhecimento de determinantes sociais e
tem relacdo direta com os conceitos de igualdade e de justica social, corresponde a

A) Universalizagao. B) Igualdade. C) Equidade. D) Integralidade. E) Justica social.

08. Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que dispde sobre a organizacéo do Sistema Unico de Salde -
SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a salde e a articulacdo interfederativa, assinale a alternativa CORRETA.

A) Para ser instituida, a Regido de Saude deve conter, no minimo, agdes e servigos de aten¢do primaria, urgéncia e emergéncia,
atencdo psicossocial, atengdo ambulatorial especializada e hospitalar e vigilancia em sadde.

B) O processo de planejamento da salde sera descendente e integrado, do nivel federal até o local, ouvidos os respectivos
Conselhos de Saude, compatibilizando-se as necessidades das politicas de saltde com a disponibilidade de recursos
financeiros.

C) As Regibes de Salde serdo instituidas pelo Ministério da Satde, em articulacdo com os estados, respeitadas as diretrizes gerais
pactuadas na Comissdo Intergestores Tripartite - CIT.

D) O acesso universal e igualitario as agdes e aos servicos de salde sera ordenado pela atencéo tercidria e deve ser fundado na
avaliacdo da gravidade do risco individual e coletivo e no critério cronolégico, observadas as especificidades previstas para
pessoas com protecdo especial, conforme legislacdo vigente.

E) O planejamento da salide é obrigatorio para os entes publicos, mas ndo acarretara na inducdo de politicas para a iniciativa
privada.

09. No que se refere a Portaria n° 2.436, de 21 de setembro de 2017, que aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica
(PNAB), estabelecendo a revisao de diretrizes para a organizagéo da Atengdo Bésica, no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), assinale a alternativa INCORRETA.

A) A garantia do provimento e estratégias de fixacdo de profissionais de salde para a Atencdo Bésica, com vistas a promover
ofertas de cuidado e o vinculo, é responsabilidade comum a todas as esferas de governo.

B) A PNAB tem na Salde da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e consolidacdo da Aten¢do Bésica.

C) Serdo reconhecidas outras estratégias de Atengdo Bdsica, desde que observados os principios e diretrizes previstos nessa
Portaria e tenham caréater transitdrio, devendo ser estimulada sua converséo em Estratégia Salde da Familia.

D) A Atencdo Basica sera a principal porta de entrada e centro de comunicacdo da Rede de Atencdo a Saude, coordenadora do
cuidado e ordenadora das aces e servigos disponibilizados na rede.

E) A garantia de uma infraestrutura adequada e com boas condi¢cGes para o funcionamento das UBS, garantindo espagco,
mobiliario e equipamentos, além de acessibilidade de pessoas com deficiéncia, de acordo com as normas vigentes, €
responsabilidade exclusiva dos municipios.

10. Com base na Portaria n° 2.436/2017, que aprovou a Politica Nacional de Atencéo Basica, analise as seguintes assertivas
e coloque V nas verdadeiras e F nas falsas.

I. () Como forma de garantir a coordenacdo do cuidado, ampliando o acesso e resolutividade das equipes que atuam
na Atencdo Basica, recomenda-se populagdo adscrita por equipe de Atencdo Basica (eAB) e de Salde da Familia
(eSF) de 2.000 a 3.500 pessoas, localizada dentro do seu territorio, garantindo os principios e diretrizes da
Atencdo Basica, sendo vedada a existéncia de outros arranjos de adscrigéo.

Il. () AsUBS deverdo assegurar o acolhimento e escuta ativa e qualificada das pessoas, mesmo que ndo sejam da area
de abrangéncia da unidade, com classificacdo de risco e encaminhamento responsavel de acordo com as
necessidades apresentadas.

IIl. ( ) Em é&reas de grande dispersao territorial, areas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a cobertura de
100% da popula¢do com nimero méaximo de 850 pessoas por ACS.

IV. () Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuacdo da equipe, identificando grupos,
familias e individuos expostos a riscos e vulnerabilidades é atribuicdo exclusiva dos agentes comunitarios de
salde.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRETA.

A) I-F, 1=V, 11I-V, IV-F
B) I-F, 11-V, llI-F, IV-F D) I-V, II-V, llI-F, IV-V
C) I-F, II-F, 11-V, IV-F E) 1-V, 1I-V, llI-F, IV-F
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11. A Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS), instituida pela Resolucdo n.° 588/2018, é um documento que
aborda a definicao dos principios, das diretrizes e das estratégias a serem observados nas trés esferas de gestdo do SUS
no que se refere a vigilancia em satde.

Sobre tal politica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A vigilancia a saide compreende a articulacdo dos saberes, processos e préaticas relacionados a vigilancia epidemioldgica,
vigilancia em saide ambiental, vigilancia em saide do trabalhador e vigilancia sanitaria.

B) A anélise de situacdo de salde e as acBes laboratoriais sdo atividades transversais e essenciais no processo de trabalho da
Vigilancia em Salde.

C) A vigilancia a saude incide sobre todos os niveis e formas de atencdo a salde, abrangendo restritamente os servicos de salde
publicos, além de estabelecimentos relacionados a producao e circulagdo de bens de consumo e tecnologias que, direta ou
indiretamente, se relacionem com a saude.

D) A PNVS deve contribuir para a integralidade na atencéo a salde, o que pressupde a insercdo de acOes de vigilancia em salde
em todas as instancias e pontos da Rede de Atencdo a Salide do SUS.

E) A PNVS devera contemplar toda a populagdo em territorio nacional, priorizando, entretanto, territorios, pessoas e grupos em
situagdo de maior risco e vulnerabilidade.

12. “Medidas-sintese que contém informag&o relevante sobre determinados atributos e dimensdes do estado de salide, bem como
do desempenho de um sistema de satde”.
Segundo a Organizagédo Pan-Americana de Saude (Opas), este se refere ao conceito de

A) Prevaléncia. B) Risco. C) Incidéncia. D) Indicadores de satde. E) Taxa de mortalidade.

13. Sobre Sistemas de Informacéo em Saude, ¢ INCORRETO afirmar que

A) o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (Sinan) é alimentado, principalmente, pela notificacdo e investigacao de
casos de doencas e agravos que constam na lista nacional de doencas de notificacdo compulsoria.

B) o Sistema de Informac6es sobre Nascidos Vivos (Sinasc) foi implantado com o objetivo de coletar dados sobre 0s nascimentos
ocorridos em todo o territério nacional e fornecer informacdes sobre natalidade para todos os niveis do Sistema de Saude.

C) o Sistema de InformacGes Sobre Mortalidade (SIM) foi desenvolvido pelo Ministério da Saide em 1975 para coletar dados
sobre mortalidade no pais.

D) o Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (Sinasc) se refere ao Sistema de Informacdo que permite 0 acompanhamento
das criangas quanto a avaliacdo de nascimento, crescimento e seguranca alimentar.

E) o documento basico e essencial a coleta de dados da mortalidade no Brasil é a Declarag&o de Obito.

14. De acordo com a Lei n° 8.080/1990 e suas alteracées, NAO é considerado um dos principios e diretrizes do SUS:

A) Direito a informacéo as pessoas assistidas sobre sua salde.

B) Descentralizagdo politico-administrativa, com direcdo Gnica em cada esfera de governo.

C) Preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral.

D) Organizacdo de atendimento publico especifico e especializado para mulheres e vitimas de violéncia doméstica em geral, que
garanta, entre outros, atendimento, acompanhamento psicolégico e cirurgias plasticas reparadoras.

E) Utilizagdo da vigilancia sanitaria para o estabelecimento de prioridades, a alocacéo de recursos e a orientagdo programatica.

15. No que diz respeito ao financiamento do Sistema Unico de Salde (SUS), assinale a alternativa INCORRETA.

A) Os recursos financeiros do Sistema Unico de Satde (SUS) serdo depositados em conta coletiva, com acesso em cada esfera de
sua atuacdo e movimentados sob fiscalizacdo da Comisséo Intergestores Tripartite.

B) Na esfera federal, os recursos financeiros, origindrios do Orcamento da Seguridade Social, de outros Orcamentos da Unido,
além de outras fontes, serdo administrados pelo Ministério da Salde, através do Fundo Nacional de Salde.

C) O Ministério da Satde acompanhara, através de seu sistema de auditoria, a conformidade a programacéo aprovada da aplicacdo
dos recursos repassados a Estados e Municipios.

D) O orcamento da seguridade social destinara ao Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com a receita estimada, 0s recursos
necessarios a realizacdo de suas finalidades.

E) Para o estabelecimento de valores a serem transferidos a Estados, Distrito Federal e Municipios, sera utilizada a combinacao de
alguns critérios, segundo andlise técnica de programas e projetos, entre eles, o perfil demografico da regido e o perfil
epidemioldgico da populagao a ser coberta.
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16. Ap6s mais de trés décadas da publicacdo das Leis Organicas do Sistema Unico de Saude, a mudanca no perfil de
morbimortalidade tem desafiado a gest&o e operacionalizacdo do SUS diante da grande heterogeneidade dos quase seis
mil municipios brasileiros.

Sobre a transi¢do demogréfica e epidemioldgica no Brasil, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O conceito de transicao epidemioldgica é utilizado para descrever e explicar as transformacfes nos padrdes de ocorréncia de
doencas e causas de morte.

B) Os padrdes de doencas se modificaram ao longo do tempo, passando de um padrdo marcado por enfermidades
predominantemente infecciosas para um padrdo de maior prevaléncia de doencas crénicas ndo transmissiveis.

C) O Brasil convive com distintos padrdes de transicdo epidemioldgica, demogréfica e de salde.

D) As desigualdades de renda e de acesso a bens essenciais, como moradia, educacdo, saneamento e acesso aos servigos de salde,
tém relacdo com os padrdes de salde de uma populagéo.

E) As regides do pais apresentam padrdes de salde homogéneos que se aproximam dos padrées paises desenvolvidos.

17. O planejamento tem sido reconhecido como método, ferramenta, instrumento ou técnica para a gestao, geréncia ou
administracdo e como processo social em que participam sujeitos, individuais e coletivos.

Sobre o planejamento em saude, assinale a alternativa INCORRETA.

A) O processo de planejamento e orgamento no SUS deve ser de natureza ascendente desde a esfera municipal até a federal.

B) A construcdo do Mapa da Salde é parte integrante do processo de planejamento.

C) O Plano de Saude, as respectivas Programagfes Anuais e 0 Relatorio de Gestdo séo instrumentos para o planejamento no SUS.
D) O planejamento no SUS deve ter como base territorial, especificamente, o ente federativo estadual.

E) E o plano de satide que norteia a elaboragdo do planejamento e orcamento do governo no tocante & sadde

18. Segundo a Portaria N° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece diretrizes para a organizacdo da Rede de
Atencao a Saude no &mbito do Sistema Unico de Salde, alguns fundamentos precisam ser assegurados para assegurar
resolutividade na rede de atencdo, EXCETO

A) Qualidade.

B) Suficiéncia.

C) Universalidade.

D) Economia de escala.

E) Disponibilidade de Recursos.

19. Conforme a Lei 8.080/90, sdo atribui¢cdes comuns a Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios as citadas
abaixo, EXCETO:

A) Formar consorcios administrativos intermunicipais

B) Propor a celebragéo de convénios, acordos e protocolos internacionais relativos a sadde, saneamento e meio ambiente
C) Promover a articulacdo da politica e dos planos de saude

D) Organizagdo e coordenacéo do sistema de informacédo de salde

E) Realizar pesquisas e estudos na area de satide

20. A Portaria n° 1.559, de 1° de agosto de 2008, instituiu a Politica Nacional de Regulac&o do Sistema Unico de Saude.

Sobre essa politica, assinale a alternativa CORRETA.

A) O cadastramento de usuarios do SUS devera ser realizado no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude -
SCNES.

B) A contratualizagdo de servicos de salide devera seguir as normas e politicas especificas do servico a ser contratualizado.

C) Garantir os principios da equidade e da integralidade nao é uma atribuicéo da regulagdo do acesso.

D) Capacitar de forma permanente as equipes que atuardo nas unidades de salde é atribuicdo exclusiva da educacdo permanente
em saude.

E) Fazer a gestdo da ocupacdo de leitos e agendas das unidades de saiide é uma das atribui¢des do complexo regulador.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21. Observemos a seguinte descri¢ao:

Paulo é um menino que nasceu gémeo univitelino de uma menina, Maria. Ambos tém olhos pretos. Quando cresceram,
mostraram-se interessados em brincadeiras distintas: ele adora jogar bola, e ela, jogar baralho. Brincam muito e estudam na
mesma escola. Fardo o ENEM para medicina e engenharia.

Assinale a alternativa CORRETA quanto as influéncias sofridas por ambos.

A) Hereditarias e inatas, porém jamais ambientais.
B) Inatas e ambientais, porém jamais hereditérias.
C) Hereditarias, mas jamais ambientais ou inatas.
D) Ambientais e, também, hereditarias e inatas.
E) Hereditarias ou ambientais, mas jamais inatas.

22. Em relagdo ao medo, uma emogao muito presente no ser humano, € CORRETO afirmar que

A) podemos situd-lo em relagdes a objetos da realidade ou a objetos imaginarios.
B) inibe, frequentemente, a elaboragdo de estratégias para o seu enfrentamento.
C) é uma resposta instintiva, portanto, um padrdo comportamental hereditario.
D) decorre de um processo de aprendizagem desvinculado do biologico.

E) a experiéncia ajuda a modelar a presenca do medo, mas ndo sua auséncia.

23. O Gerente de um Centro de Atencéo Psicossocial (CAPs) disse que promovera a selecdo de um lider que esteja atento
aos seguintes fatores:

politicas organizacionais, relacionamento supervisor/ subordinado, condicGes fisicas do trabalho, relacionamento com os
colegas, salario e beneficios, vida pessoal, comunicacéo e a seguranca.

Diremos, CORRETAMENTE, que tal perspectiva esta fundada em

A) Maslow e a concepcao da hierarquia das necessidades.
B) Adler e a teoria do afeto circunstancial.

C) McClelland e a teoria da motivacéo de poder.

D) Herzberg e a concepgdo dos fatores motivacionais.

E) Vroom e a teoria da expectativa.

24. Sobre o conceito de grupo, equipe e organizacao, assinale a alternativa CORRETA.

A) Todo grupo é uma organizagao e/ou instituicao.

B) Grupo, organizagao e equipe sdo conceitos excludentes.
C) Uma organizagdo compreende 0s grupos e as equipes.
D) Uma equipe ndo subtende um grupo.

E) Grupo e equipe se incluem, mas excluem a organizagéo.

25. Considere a seguinte afirmagéo sobre a dor:

E a dimensdo do sofrimento marcada pelo isolamento, criado justamente pela dificuldade de comunicag&o no processo de
morrer. A presenca solidaria é fundamental. A perda do papel familiar é também muito cruel. Por exemplo, pai doente torna-
se dependente dos filhos e aceita ser cuidado por eles (Pessini, 2004).

Trata-se de uma proposi¢do vinculada, CORRETAMENTE, a dor

A) Social. B) Fisica. C) Psiquica. D) Espiritual. E) Cultural.

26. Considerando os fundamentos tedrico-praticos que orientam a Psicologia Clinica, leia as seguintes afirmacdes:

I.  Considerando o termo clinica, que nos remete ao significado de & beira do leito, a influéncia do modelo médico na
Psicologia Clinica se faz notar no foco de atencdo, na compreensao e no tratamento da doenca.

Il. O paciente, na Psicologia da Clinica, espera uma solucdo rapida e eficaz, que atenda a cura do seu mal psiquico,
aproximando seu sofrimento, que é da ordem do psicoldgico e do simbdlico, a doenca fisica.
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I1l. A influéncia da &rea médica legada ao Psicélogo Clinico, no que respeita ao status social, € uma influéncia pouco
evidente, constituindo-se, ainda hoje, um dos principais entraves a quem almeja tal formag&o.

Sobre tais afirmacdes, ¢ CORRETO afirmar que

A) apenas |11 esté correta.
B) apenas | e Il estdo corretas. D) apenas 11 e 111 estdo corretas.
C) apenas | e 111 estéo corretas. E) todas estdo corretas.

27. Em relacdo a Psicologia Hospitalar, considere as seguintes afirmacdes:

I. O atendimento psicolégico hospitalar focaliza as repercussdes psiquicas do individuo referentes a situacdo de doenca
e hospitalizacdo, buscando-se investigar a capacidade de adaptacdo do paciente, os problemas vivenciados nesse
ambiente, o nivel de adeséo ao tratamento e o relacionamento estabelecido entre paciente, acompanhante e equipe de
saude.

Il. O atendimento do Psicdlogo Hospitalar é realizado em diversos recintos, como as unidades de internacdo, o
consultério particular e os ambulatérios, portanto é preciso considerar as caracteristicas de cada local, verificando o
contexto apropriado para o atendimento, 0 nimero de sessdes, 0s horarios e o periodo destinado ao acompanhamento.

I1l. Os estudos tedricos e relatos de pesquisas empiricas com tematicas da Psicologia Hospitalar representaram um avancgo
importante para a divulgacdo do conhecimento cientifico, assim, temos estudos que abordam o paciente pediétrico,
cardiol6gico, oncoldgico e obstétrico, dentre outros.

IV. O enfoque da publicacdo de pesquisas auxilia a atuacdo profissional do Psic6logo Hospitalar nos seguintes pontos:
avaliacdo psicologica, preparacdo de criancas para cirurgias, identificacdo de estresse e estratégias de enfrentamento
em pacientes submetidos a transplantes e hospitalizados por doengas cronicas e outras tematicas relevantes.

Sobre tais afirmacdes, ¢ CORRETO afirmar que

A) apenas uma esta correta.
B) apenas duas estdo corretas. D) todas estéo corretas.
C) apenas trés estdo corretas. E) todas estdo erradas.

28. Considere a seguinte definicao:
A psicologia hospitalar ndo trata apenas das doengas com causas psiquicas, classicamente denominadas
" ", mas sim dos aspectos psicoldgicos de toda e qualquer doenca, uma vez que € factivel que toda
doenca se encontra repleta de subjetividade, e por isso pode se beneficiar do trabalho da psicologia hospitalar (Simonetti,
2004).

Nesse contexto fornecido pela definicdo, podemos afirmar que a lacuna é CORRETAMENTE preenchia pela
alternativa

A) Psicossomaética
B) Psicologia da Saude D) Psicologia Médica
C) Psiquiatria E) Psiquiatria hospitalar

29. Considere o relato feito por um profissional de Psicologia:
Logo que a gente se forma, isso ndo é muito claro, porque tu queres trabalhar, tu queres fazer técnica. Mas tu vais
amadurecendo e vai percebendo cada vez mais a importancia de atuar em equipe, e 0 quanto isso € importante para poder
fazer o cuidado devido. Uma coisa importante nisso é a ética, muita ética. Olhamos muito nosso trabalho nessa perspectiva. E
isso é muito bom. Somos um grupo onde cada profissional também contribui nas apresentacfes feitas em jornadas e
congressos. E um processo coletivo, de grupo.

Assinale a alternativa que identifica, CORRETAMENTE, o grupo experimentado pelo profissional durante sua
formacéo.

A) Interdisciplinar, pela importancia dada a pesquisa, e a ética, ao servico de salde.

B) Multidisciplinar, pela importancia dada a ética e ao enfoque integrado durante o cuidado.
C) Interdisciplinar, pela importancia dada ao cuidado do paciente, a ética e a pesquisa.

D) Multidisciplinar, pela importancia dada ao cuidado do paciente, a ética e a pesquisa.

E) Multidisciplinar, com enfoque interdisciplinar humanizado no cuidado ao paciente.
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30. Leia, atentamente, a seguinte definicao:

Sua descricdo geral evoca uma gama de conteldos propostos simultaneamente, mas sem fazer aparecer diretamente as
relagdes que podem existir entre eles. E um tipo de sistema de um s6 nivel e de objetivos maltiplos; ndo ha nenhuma
cooperacdo. Pode-se pensar no seguinte exemplo: em um hospital, varios profissionais estdo reunidos, mas trabalham
isoladamente. O paciente passa por uma contagem de linfécitos, em seguida é atendido pelo oncologista e, finalmente, dirige-
se a sala de quimioterapia. Neste caso, ndo ha contato entre os profissionais envolvidos no atendimento: o bioquimico da
contagem de linfécitos, 0 médico oncologista e a enfermeira que cuida da quimioterapia estdo desarticulados entre, sem
estabelecer relacdes entre 0s contetidos. A auséncia de uma articulacdo ndo significa, no entanto, uma auséncia de relacédo. O
fato é que os profissionais, nesse caso, estdo inseridos em um esquema automético, o qual ndo gera espago para uma
articulacao dos contetidos (Japiassu, 1976).

Assinale alternativa que, CORRETAMENTE, identifica a modalidade exposta.

A) Pluridisciplinar
B) Multidisciplinar
C) Transdisciplinar
D) Interdisciplinar
E) Disciplinar

31. Considerando os principios que orientam o Cuidado Paliativo, temos as seguintes afirmacdes:

I.  Afirmar a vida e considerar a morte como um processo normal do término dessa vida, segundo suas circunstancias
bioldgica, psicologicas, sociais etc.

Il.  Acelerar a morte nos casos de sua inevitabilidade, estabelecendo, conforme a vontade do paciente, uma dependéncia
entre os cuidados paliativos e a eutanasia.

I1l. Oferecer um sistema de suporte que possibilite ao paciente viver tdo ativamente quanto possivel, até o efetivo
momento da sua morte.

IVV. Melhorar a qualidade de vida e influenciar positivamente o curso da doenga, permitindo, por exemplo, controlar 0s
sintomas do processo de adoecimento do paciente.

V. Oferecer um sistema de suporte para auxiliar os familiares durante a doenca do paciente e sua negacdo do luto.

Sobre tais afirmacdes, estda INCORRETO o que se afirma em

A)lelll B) lell. C)lleV. D) Il e lV. E)IVeV.

32. Em relacéo aos principios éticos que orientam o Cuidado Paliativo, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Estabelecer uma relagdo de proporcdo entre as medidas terapéuticas e o resultado previsivel, levando-se em conta, por
exemplo, os custos psicologicos, fisicos, morais etc.

B) Prever as possiveis complicagcbes ou sintomas que se apresentam a partir da intervencdo dos profissionais de salde,
assegurando que se evitem novos sofrimentos ao paciente e seus familiares.

C) Introduzir a veracidade como um fundamento da confianca nas rela¢fes interpessoais, sendo consciente de que a omissao da
comunicagdo de informagdes verdadeiras €, muitas vezes, necessaria.

D) Permanecer, empaticamente, junto ao paciente, mesmo quando este se recusa a realizar determinada terapia, a qual seja
considerada adequada pela equipe de salde.

E) Intervir junto ao paciente na percep¢do de sua dor e do seu sofrimento, ou seja, promovendo um cuidado para o qual os corpos
ndo sofrem, mas sentem dor; e as pessoas ndo sentem dor, mas sofrem.

33. No ambito dos Cuidados Paliativos, temos a seguinte definicao:

Constitui um caminho mais equilibrado para o enfrentamento dos problemas ligados ao fim da vida, permitindo ao paciente a
morte digna, sem sofrimento, deixando a evolucdo e percurso da doenga, embora, no Brasil, seja um processo ilegal
(Nascimento et al, 2022).

Assinale a alternativa que, CORRETAMENTE, identifica o procedimento descrito.

A) Duplo efeito
B) Suicidio assistido D) Ortotanasia
C) Eutanasia E) Beneficéncia morbida
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34. No processo de adoecimento, um paciente, cronico ou agudo, pode precisar ser atendido na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI), sendo, para tanto, INCORRETO realizar o que afirma a seguinte proposicao:

A) Intervir como mediador psicolégico, buscando compreensdo na relagdo entre os membros da equipe, a equipe e 0 paciente e a
equipe e a familia.

B) Orientar e informar aos familiares e ao paciente as rotinas da UTI e os horéarios de visita.

C) Informar ao paciente acerca dos acontecimentos que ocorrem fora da UTI, mesmo o paciente estando em coma.

D) Estimular o contato do paciente na UTI com a familia e equipe de salde, objetivando a facilitacdo da comunicac&o.

E) Avaliar a compreensdo do quadro clinico e progndstico apresentado na UTI ao paciente e seus familiares.

35. No contexto do tratamento do Adoecimento Crénico, considere as seguintes afirmagdes:

I.  As condigGes cronicas de salde podem ser resultantes de processos salde-doenca distintos, sendo as doengas
caracterizadas por inicio gradual, de progndstico usualmente incerto, com longa ou indefinida duracéo.

Il.  Enfatiza-se que as orientagBes sobre a doenca crénica, seu tratamento e seus cuidados séo, quando bem informados e
administrados, suficientes, pois o préprio individuo encontra-se necessitado de construir seus conhecimentos, tecendo,
de maneira individualizada, suas ideias de viver com o adoecimento.

I11. Devido a enfermidade cronica, um conjunto de experiéncias se torna presente e constante, dentre as quais cabe citar
alteracGes corporais, 0 desconforto e a dor decorrentes da doenca, dos procedimentos invasivos e da medicacéo, a
invasdo da privacidade durante o tratamento e as hospitalizacGes.

IV. A ressignificacdo de um processo de adoecimento crdnico consiste, essencialmente, em aceitar o sofrimento ou a
condicdo que lhe foi imposta, encontrando-se um modo de conviver com aquilo que ndo pode ser mudado e que deve
ser aceito.

V. Os sentimentos de incerteza, expectativa, apreensdo, ddvida e medo estdo presentes entre 0s acompanhantes do
paciente cronico, impactando diretamente no processo de adaptagdo ao cotidiano de cuidados, sendo potencializadores
do estresse destes, 0 que pode fragilizar as relagdes entre o paciente-cuidador.

Sobre tais afirmagdes, ¢ CORRETO afirmar que

A) uma esta incorreta.

B) duas estdo incorretas.
C) trés estdo incorretas.
D) quatro estdo incorretas.
E) cinco estdo incorretas.

36. Observa-se, no setor de emergéncia, na modalidade de atencéo aos familiares, alguns fatores como:

i - precariedade de infraestrutura fisica para receber a familia, ii - déficit de pessoal da equipe ou despreparo dos
participantes desta e iii - inexperiéncia dos profissionais de salde em compreender as atribui¢bes da familia no espago de
cuidado emergencial (Barreto, 2020).

Assinale a alternativa que identifica o aspecto comprometido por tais fatores e que dificulta o processo de assisténcia
aos familiares.

A) Empatia

B) Comunicagao
C) Transferéncia
D) Sofrimento

E) Vinculo afetivo

37. Em relagdo as Teorias de Personalidade, qual das proposi¢cdes ¢ INCORRETAMENTE aplicavel?

A) Demonstram os determinantes inconscientes do comportamento em contraposicdo aos conscientes.
B) Compreendem, em sua formac&o, tanto o determinismo ambiental como o determinismo psiquico.
C) Consideram a hereditariedade e a base biologica do organismo como relevantes na sua formagéao.

D) Apresentam o contexto sociocultural como influenciador da sua formagéo e do seu desenvolvimento.
E) Assumem uma perspectiva hedonista em relagdo a apropriagdo das experiéncias pelo individuo.
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38. Freud, ao considerar a estruturagdo psiquica humana, formula o Complexo de Edipo, sobre o qual ¢ INCORRETO
afirmar que

A) aparece entre 0s 3 e 0s 5 anos, sendo seu declinio marcado pela entrada num periodo chamado de laténcia, sendo a sua
resolucdo, demarcadora de um tipo de escolha de objeto.

B) o complexo de Edipo, em sua origem, é a representacdo consciente pela qual se exprime a vontade sexual ou amorosa da
crianca pelo genitor do sexo oposto e sua hostilidade para com o genitor do mesmo sexo, a partir da qual, pela angustia, se
torna uma representagdo inconsciente.

C) nele, apaixonado pela mée, 0 menino quer possui-la, colocando-se como rival do pai, outrora admirado, mas adota igualmente
a posicao inversa: ternura em relacdo ao pai e hostilidade para com a mée.

D) a menina ingressa no Edipo pela descoberta da castracio e pela inveja do pénis, ou seja, 0 complexo se manifesta pelo desejo
de ter um filho do pai: ao contrério do menino, a menina desliga-se de um objeto do mesmo sexo (a mée) por outro de sexo
diferente (o pai).

E) ao contrario do menino, a menina desliga-se de um objeto do mesmo sexo (a mae) por outro de sexo diferente (o pai), ndo ha,
portanto, um paralelismo exato entre os édipos, embora subsista uma simetria, uma vez que nos dois sexos 0 apego a mae é o
elemento comum e primeiro.

39. Considere a seguinte definicAo dada a partir de Freud:

Instncia da personalidade resultante da convergéncia do narcisismo e das identificagdes com os pais, com seus substitutos e
com os ideais coletivos. Enquanto instancia diferenciada, constitui um modelo a que o individuo procura conformar-se
(Laplanche e Pontalis, 1986).

Sobre esta defini¢do, ¢ CORRETO inferir que se refere ao conceito de

A) Ideal do ego.

B) Supereu.

C) Ego ideal.

D) Ego.

E) Ego suplementar.

40. Dentre as Teorias de Personalidade, temos aquela proposta por Rogers, sobre a qual observamos as seguintes
proposicoes:

I. O individuo se situa num mundo de experiéncias em continua mudanca, do qual ele é o centro.

Il. O campo de percepcdo ¢ a realidade, conforme o organismo reage, ou seja, a percebe e a experimenta.

I11. O organismo reage ao campo fenomenoldgico como um todo organizado, interdependente em suas partes.
IV. O organismo possui uma sd tendéncia e um esforco basico: realizar-se, manter-se e desenvolver-se.

V. Uma porcdo do campo total perceptivo se diferencia para formar o self (tomada consciéncia da existéncia).

Sobre tais afirmacdes, ¢ CORRETO afirmar que

A) apenas uma esta correta.
B) apenas duas estéo corretas. D) apenas quatro estdo corretas.
C) apenas trés estdo corretas. E) as cinco estdo corretas.

41. No DSM - 5, observa-se que o Transtorno do Espectro Autista tem um conjunto de caracteristicas, dentre as quais é
INCORRETO considerar:

A) prejuizo persistente na comunicacdo social reciproca e na interacdo social e em padrdes restritos e repetitivos de
comportamento, interesses ou atividades.

B) exclui-se, dentre outros quadros, o autismo de Kanne, o transtorno de Asperger e o Distarbio Global do Desenvolvimento Sem
Outra Especificacdo, em fungdo de terem sintomas inespecificos.

C) havendo linguagem, costuma ser unilateral, sem reciprocidade social, usada mais para solicitar ou rotular do que para
comentar, compartilhar sentimentos ou conversar.

D) muitos adultos com transtorno do espectro autista sem deficiéncia intelectual ou linguistica aprendem a suprimir
comportamentos repetitivos em puablico.

E) as caracteristicas comportamentais tornam-se inicialmente evidentes na primeira infancia, com alguns casos apresentando falta
de interesse em interagdes sociais no primeiro ano de vida.
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42. Um paciente apresenta o seguinte sintoma:

O Sr. P foi interpelado por policiais que o queriam afastar do seu objetivo; reagiu, agredindo-os a faca e, posteriormente,
ameacou com uma pistola que portava. Um dos policiais atirou-lhe no braco, sob o consentimento de Cristo e, a seguir, 0
desarmou.

Assinale a alternativa que descreve o quadro CORRETAMENTE.

A) Alucinacao de perseguicdo, veiculada a alteracGes de representacfes num quadro esquizofrénico.
B) Delirio de influéncia, portanto, uma alteracdo do raciocinio num quadro maniaco-depressivo.

C) Alucinacéo de influéncia, veiculada a alteracdo de percep¢do num quadro maniaco-depressivo.

D) Delirio de perseguicdo, portanto, uma alteracdo do juizo num quadro esquizofrénico.

E) Alucinacédo ou delirio, inespecifico, podendo ser um quadro esquizofrénico ou maniaco-depressivo.

43. Esse mesmo paciente mostra outro sintoma ao dizer:
N&o sou solteiro nem casado, sou sindord; meu pai esta vivo, € simprizatos e minha mae chama-se Maria do Silenciale. Sei
entrever, tendo aprendido no cangaiero do Albuquerque; hoje, tenho 955 siliniades de idade, tenho sido trabalhador da roca
em Santa Rita de Céssia, em Minas Gerais.

O sintoma ¢ CORRETAMENTE identificado como

A) Neologismo
B) Fuga de ideias D) Ecolalia
C) Esteriotipia verbal E) Imagem auditiva

44. Os Testes Psicoldgicos, instrumento privativo do psicologo, permitem a realizagcdo do psicodiagnoéstico, sendo sua
utilizacéo relacionada a determinadas condi¢des de aplicabilidade.
Nesse contexto, assinale a alternativa que descreve, INCORRETAMENTE, essas condicdes.

A) E uma situacio bi-pessoal (psicologo - cliente) com duracdo e frequéncia ilimitada.

B) Ocorre numa situagdo em que 0s papéis sao bem definidos: paciente (avaliado) - psicologo (avaliador).
C) O seu objetivo é conseguir uma descrigdo e compreensdo mais profunda da personalidade.

D) Abrange os aspectos passados, presentes (diagnostico) e futuros (progndsticos) da personalidade.

E) Recorre a técnicas como, principalmente, entrevista semidirigida, entrevista de devolucéo e testes.

45. Na aplicacdo de um Rorschach em criancas, é dada a seguinte instrugao:
Hoje vou mostrar a vocé alguns quadros e em cada um deles vocé vai me dizer o que aparece, o que poderia ser. Vocé me dira
0 que vocé acha que parece. Cada pessoa vé coisas diferentes [...] Nao h4 certo ou errado nesse jogo e vocé pode dizer tudo o
que achar que parece. Quando voce tiver falado tudo, pode devolver o quadro e eu Ihe darei outro.

Assinale a alternativa que, CORRETAMENTE, explica o objetivo da instrucéo, ou seja, favorecer

A) o envolvimento empatico mediante a associagdo livre.

B) a associacao livre e direcionada mediante a racionalizacéo.
C) o envolvimento empéatico mediante a estratégia da projecéo.
D) a associagdo livre mediante a estratégia da projecao.

E) pela empatia ou projecéo, a associacéo livre e direcionada.

46. Considere a seguinte afirmacéo feita por psicanalistas sobre a sexualidade transexual:

A importancia de nunca encerrar a transexualidade numa discussdo entre normal e patologico, mas situd-la nas
encruzilhadas da cultura e seus efeitos sobre nossa vivéncia da sexualidade (Jorge & Travassos, 2018).

Assinale a alternativa cujo conteddo esta relacionado, CORRETAMENTE, com a Transidentidade.

A) Associa-se, no &mbito da sexualidade, a uma normativa patologizante.

B) Néo € uma patologia, mas pode ser uma construcdo delirante e alucinante.
C) E um delirio em torno da sexualidade, considerando sua vertente patoldgica.
D) Vincula-se a normalidade, mas ndo é, necessariamente, uma psicopatologia.
E) Esta no campo da anormalidade, mas ndo € patoldgica, necessariamente.
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47. Considerando os principios fundamentais do Cédigo de Etica da Psicologia, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Baseara o seu trabalho no respeito a dignidade e a integridade do ser humano.

B) Compreendera uma andlise critica da realidade politica e social.

C) Colaborara na criacdo de condi¢cdes que visem a amenizar a opressao e a marginalizagdo do ser humano.
D) Trabalhara visando promover o bem-estar do individuo e da comunidade.

E) Estard a par dos estudos e pesquisas mais atuais de sua area e serd um estudioso das ciéncias afins.

48. O Cadigo de Etica da Psicologia prediz o que é vedado ao Psicologo. Sobre isso, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Induzir qualquer pessoa a recorrer a seus Servigos.

B) Prolongar, desnecessariamente, a prestacdo de servicos profissionais.

C) Receber, pagar remuneracdo ou porcentagem por encaminhamento de servigos.

D) Pleitear comissdes, doagdes ou vantagens de qualquer espécie, além dos honorarios estabelecidos.
E) Estabelecer, com qualquer pessoa, relacionamento que interfira negativamente em seu cotidiano.

49. A Resolugdo CFP n° 001/2009 dispde sobre a obrigatoriedade do registro documental, decorrente da prestagédo de
servico psicoldgico.
Sobre isso, assinale a afirmativa INCORRETA.

A) Os registros documentais do servico psicologico devem permanecer arquivados até dois anos.

B) Os registros documentais do servico psicolégico devem permanecer arquivados até trés anos.

C) Os registros documentais do servico psicologico devem permanecer arquivados até quatro anos.

D) Os registros documentais do servigo psicolégico devem permanecer arquivados até cinco anos.

E) Os registros documentais do servigo psicolégico devem permanecer em arquivo, sem tempo minimo.

50. Considerando os documentos decorrentes da Avaliacao Psicoldgica, segundo Resolucdo CFP N° 3/2007, teremos que €
INCORRETA a alternativa

A) Relatorio psicologico

B) Prontuario comprobatério
C) Declaracéo

D) Atestado psicol6gico

E) Parecer psicoldgico
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